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UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS 


L'homæopathie repose uniquement sur l’expérionce, Imitez-moi, 
dit-elle à haute voix, mais imitez bien, et vous verrez à chaque 
pas la confirmation de ce que j’avance. Ce que nulle matière 
médicale, ce qu'aucun système de médecine, aucune thérapeutique 
n'avait fait ni pu faire jusqu'ici, elle le demande à grands cris; 
elle veut être jugée d’après les résultats. (Hahnemann, Trailé de 
Mat. méd., t. 1, p. 74, trad. Jourdan, membre de l’Acad, roy. 
de Méd., 1834.) 
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INTRODUCTION 


Le titre de notre Journal est un hommage 
rendu à la mémoire de la Bibliothèque ho- 
mæopathique de Genève. 

Nous sommes heureux de trouver encore 
une fois l’occasion de témoigner publique- 
ment quelle est notre estime, quelle est notre 
reconnaissance pour ses illustres fondateurs, 
Dufresne et Peschier. 

Le premier fut trop tôt enlevé à la science 
et à ses amis. Esprit droit, logique sévère, 
amour ardent pour la vérité, il avait toutes 
les qualités éminentes du médecin. Le se- 
cond, Peschier, d’une égale valeur, est resté 
dix ans sur la brèche, et n’a cessé de lutter 
que lorsque sa fortune et sa santé ruinées le 
mirent hors de combat. 

Gloire à ces initiateurs ! Il est bien juste 
que nous honorions leur mémoire, nous sur- 
tout qui avons profité de leurs travaux. 


De 1833 à 1843, la Bibliothèque homwo- 
Pathique de Genève à initié les médecins 
français à l’étude et à la pratique de la mé- 


decine homæopathique ; les services qu’elle 
a rendus pendant toute la durée de son 
existence sont immenses, et immenses en- 
core sont les services qu’elle rend tous les 
jours à ceux qui sont assez bien inspirés 
pour la consulter. 

Nous montrer les dignes continuateurs de 
la rédaction de la Bibliothèque homæopa- 
thique de Genève, en reproduire l'esprit, la 
foi, l’enseignement, confirmés par l’expé- 
rience; êtreutiles, comme elle, aux médecins 
et aux malades, c’est l’apogée de notre am- 
bition. 


Assez et trop longtemps nous avons con- 
sumé nos forces à confondre les détracteurs 
de l’'homæopathie : l'opposition qui se dresse 
contre nous est une hydre à cent têtes, tou- 
jours renaissante, qui se joue de nos efforts. 
En raison même des coups qui lui sont por- 
tés, elle n’en est que plus disposée à se mettre 
en colère et à s’emporter plus haut. 

Arrivons à faire mieux qu’à éterniser des 
luttes stériles parce qu’elles sont inégales. 

Travaillons à être utiles. 


Ils sont nombreux en France les médecins 
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praticiens qui, fortifiés par les mêmes études 
et riches d’une assez longue expérience, sont 
animés des mêmes convictions que nous; 
mais, trop accablés des fatigues de la jour- 
née, ils ne se préoccupent pas assez du len- 
demain; trop modestes pour ne pas se con- 
tenter de la moisson présente, ils ne songent 
pas assez à consolider leur héritage; ils s’é- 
puisent à poursuivre leur opiniâtre labeur; 
quotidiennement on les voit s’appliquer à la 
pratique médicale avec un zèle admirable, 
mais ils vivent isolés et se taisent, découra- 
gés par le nombre, par l’audace des attaques 
et par le triomphe démesurément trop long 
de leurs impitoyables frondeurs. 

Ce silence est une faute, ce décourage- 
ment un malheur. 

L'un et l’autre doivent cesser devant le 
péril qui nous menace, celui de perdre à 
tout jamais le fruit de l’expérience acquise 
si laborieusement par la première génération 
homœæopathique. 

Quiconque a vu a le droit de parler. Qui- 
conque a mis à l’épreuve l'homœæopathie et en 
a retiré un bienfait a le devoir d’apporter 
son obole au trésor commun pour contreba- 
lancer le poids des dénégations injustes qui 
nous oppriment isolément et qui finiraient 
par être victorieuses d’autant mieux que le 
plus grand nombre d’entre nous aurait plus 
longtemps gardé le silence. 

À l’œuvre donc tous! Nous faisons des 
vœux pour qu'au mouvement parti de Paris 
réponde le mouvement des provinces; et 
vous, n0s confrères isolés, qui avez d’autant 
plus de mérite que vous avez pour la plu- 
part défriché une terre ingrate, sans encou- 
ragement et presque sans autre compensa- 
tion que la satisfaction de votre conscience, 
ne restez pas sourds à notre appel, apportez- 
nous les fruits de votre expérience. Cette 


œuvre est fondée pour remédier à tous les 
isolements, pour nous réunir tous en fais- 
ceau; elle est à vous, elle est pour vous; 
c’est un des vôtres qui va y consacrer ses 
dernières forces, comme de son succès il fait 
sa dernière espérance. 

Nous avons pour nous le droit et la vérité, 
il ne s’agit plus que de nous unir contre 
l'injustice et l'erreur pour nous rendre forts 
et pour mériter le triomphe. 


En premier lieu, nous nous adressons aux 
médecins, car, médecins nous-mêmes, ce que 
nous désirons, c’est de conquérir des intel- 
ligences; mais nous parlerons aussi pour tout 
le monde, car, voulant être utiles à tous, c’est 
dans l’esprit de tous que nous voudrions 
faire entrer nos convictions. 

Il ne dépend plus de personne que le pro- 
cès ne soit engagé entre l’allopathie et l’ho- 
mœæopathie ; or, ce procès est un scandale 
qui compromet également la dignité des mé- 
decins et le repos des familles; il importe 
qu’il ne soit pas indéfiniment pendant. 

Il importe à l'intérêt de tous d’en finir. 

Et pour en finir, c’est une justice à rendre 
aux médecins homæopathes, que n’ont-ils 
pas fait? 

Ils ont frappé à toutes les portes de toules 
les Académies; ils ont invoqué le Sénat, où 
ils ont trouvé d’éloquents défenseurs, mais 
où une parole plus puissante qu’autorisée ne 
leur a épargné n1 le sarcasme ni l'ironie; de- 
puis plus de trente ans, ils ont écrit des li- 
vres, des revues, des journaux, des bulle- 
tins, des lettres aux médecins, des lettres 
aux miuistres, etc. Quoi encore? Ils ont fait 
des leçons publiques toutes les fois que, par 
faveur, on leur a permis d’en faire ; ils ont 
créé des dispensaires à tous les coins de rue; 
ils ont guéri, et, sur l’authenticité de leurs 
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guérisons, il n’est pas possible d’élever un 
soupçon raisonnable; quand les épidémies 
ont sévi, ils ont ravi les populations au- 
tant par leur succès que par leur dévoue- 
ment, soit que les épidémies vinssent à eux, 
ou qu’ils allassent au-devant des épidémies; 
tout a été inutile pour apaiser leurs adver- 
saires implacables. [1 est même arrivé ceci, 
qu'à Paris, en plein hôpital, pendant trois 
ans, sous la direction de J.-P. Tessier, de si 
regrettable mémoire, l’homæopathie a prouvé 
qu’elle avait réduit la mortalité de 113 pour 
1,000 à 85. On a nié contre toute évi- 
dence. 

Ainsi le grand jour de l'hôpital ne nous a 
pas même sauvés de désolantes dénégations ; 
et comme pour s’éviter la peine de nous nier 
éternellement, qu’a-t-on fait? On a résolà- 
ment, par esprit de parti, au mépris de toute 
justice, interdit à l’homœæopathie l'entrée des 
hôpitaux. 

De jeunes médecins, lauréats des écoles, 
internes des hôpitaux, d’un talent reconnu, 
d’une honorabilité parfaite, se sont présen- 
tés au concours, et parce qu’ils ne reniaient 
pas leur foi homæopathique, d’avance ils 
ont été repoussés. D’autres, par droit de 
conquête antérieure, étaient à la tête de ser- 
vices publics, honorés, respectés, considérés; 
du jour où ils se sont crus obligés, en con- 
science, de faire de la médecine homæopa- 
thique, on les a tourmentés jusqu'à ce que, 
pour ne pas cesser d’être honorables, ils 
aient été forcés de s’en retirer, et quand on 
n’a pas pu les faire sortir, on les a enrayés, 
on les a paralysés. 

Nous ne craignons pas d’être contredits, 
c’est de l’histoire ! 

Et nos triomphateurs, fiers d'un succès si 
facile, n’en continuent pas moins à nous 
étourdir de leurs cris de victoire, comme si, 


réellement, ils avaient loyalement combattu 
contre nous, et que toutes nos batailles eus- 
sent été perdues; il n’est pas un seul de leurs 
bulletins qui, sans provocation même, ne con- 
tienne une injure. 

Lisez: « Il n’y a pas de milieu entre ces 
« deux opinions, la posologie homæopathique 
« est l’œuvre d’UN EFFRONTÉ CHARLATAN, OU 
€ GEST LA CONCEPTION D'UN FOU. » (Dict. de 
Thérap. méd. et chir., par E. Boucaur et A. 
Després. Paris, 1867, art. Homæopathie.) 

L’indignation serait ici légitime, et il n’est 
pas sans mérite de lui imposer silence. 

On a beau se munir de patience, de réso- 
lution et de douceur, les insultes ne vous at- 
teignent pas moins. 

On nous dira : Mais ceci ne s’applique qu’à 
la posologie homæopathique, et la posologie 
homæopathique n’est pas toute l’'homæopa- 
thie. 

Assurément non, la posologie homæopa- 
thique n’est pas l’homæopathie, nous le sa- 
vons mieux que tous nos contradicteurs, 
puisque nous avons, il y a vingt-cinq ans, 
nous et nos amis, avancé et prouvé que dans 
une maladie dont les symptômes correspon- 
daient aux phénomènes morbides provoqués 
à l’état sain par la cantharide, l'application 
d’un vésicatoire constituait un procédé ho- 
mœæopathique, tout aussi bien que le plus 
petit globule hahnemannien, 

L’homœæopathie, c’est la loi de similitude ; 
et si nos démolisseurs d’intention avaient 
autant de puissance que de bonne volonté, 
c’est de ce côté-là qu'ils devraient porter 
leurs coups; mais ils ont bien soin de n’en 
rien faire. Notre loi est apparemment à leurs 
propres yeux de quelque valeur, puisque nous 
sommes encore à attendre une page de réfu- 
tation sérieuse; puisque de cette loi même, 
quand l’évidence leur saute aux yeux, ils s’é- 
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chappent par la tangente, et quand les effets 
se produisent entre leurs mains, ils inven- 
tent des mots nouveaux pour les expliquer. 
(Méthode substitutive.) 


La posologie n’est pas l’homæopathie, 
mais, après la loi de similitude, elle est le 
premier élément de sa force, et nous devons 
la défendre, parce qu’elleest une des grandes 
vérités de notre doctrine, la plus essentielle 
peut-être, puisque sans elle toutes les autres 
eussent été compromises. 


Les doses infinitésimales sont le fruit 
d’une découverte nouvelle qui mérite d’être 
mise au nombre des plus grandes décou- 
vertes de notre époque (Hahnemann, Mat. 
méd., p. 78), et il faut ajouter : d’une décou- 
verte qui depuis plus d’un demi-siècle a été 
consacrée par l’expérience. 


Comment ne se lasse-t-on pas de les pour- 
suivre d’un superbe mais stérile dédain, 
quand on voit si bien que toutes les opposi- 
tions qui les ont assaillies à leur début, et 
qui sont encore invariablement les mêmes, 
ne les ont pas empêchées de faire leur che- 
min? 

Faut-il répéter que l’on n’efface pas d’un 
trait de plume l’expérience d’un demi-siècle, 
et qu'un gros rire n’a jamais étouffé une vé- 
rité ? 

En raison de l’étonnement que les doses 
infinitésimales sont susceptibles de produire 
chez ceux qui ne les connaissent pas, nous 
comprenons bien qu’on s’entoure de précau- 
tions avant de les accepter; mais qu'on les 
repousse obstinément, sans vouloir prendre 
la peine de les étudier, quand la vie des 
hommes est intéressée à la solution de la 
question, c’est intolérable! 


Nous-même, avant d’acquiescer à la pa- 


role de Hahnemann sur les doses infinitési- 
males, nous avons interrogé les faits, et ce 
n’est que lorsque les faits nous ont été sura- 
bondamment prouvés que nous les avons 
acceptés. Qu'on fasse comme nous, nous 
sommes certain qu'on arrivera à nos con-— 
victions, quand on aura, comme nous, sOu— 
mis sa raison à l’expérience. 


Mais, en attendant (on l’a vu par la cita— 
tion que nous avons faite, et que l’on nous 
permettra de ne pas répéter), dans quelle al- 
ternative nous place-t-on aux yeux de la jeu- 
nesse médicale, que l’on a la prétention 
d’instruire,.et aux yeux du monde, dont on 
n’est pas fâché de surprendre l’approbation 
universelle ? 


Devant cet arrêt inique, nous humilierons- 
nous ? l’honneur nous le défend. Dédaigne- 
rons-nous en gémissant ? mais C’est nous 
condamner à périr par la stérilité de nos œu- 
vres. Continuerons-nous à lutter contre la 
passion de nos adversaires par des argu- 
ments sérieux, avec preuves à l’appui ? mais 
c’est fait, et l’expérience a prouvé que notre 
voix était constamment étouffée, au détri- 
ment d’un grand nombre de malades. 


Donc, encore une fois, que faut-il faire ? 


Ne pas s’en tenir exclusivement à com- 
battre les médecins, qui sontjuges et parties; 
s'appliquer à répandre l’homæopathie pour 
en répandre plus particulièrement les bien- 
faits; éclairer l’opinion publique sur nos 
pensées, nos faits et gestes; faciliter à ceux- 
ci l'étude si pénible de la matière médicale, 
à ceux-là expliquer, développer nos prin- 
cipes ; prouver l'efficacité de nos moyens d’ac- 
tion; de tous nous faire comprendre, de 
tous nous faire estimer et aimer! 


Voilà la tâche nouvelle que nous nous 
imposons, parce que nous la croyons la plus 
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féconde en heureux résultats; et nous la 
remplirons, avec le concours de nos amis, 
sans réclames, sans trivialité, mais sans 


crainte et sans faiblesse. 
D' A. CHARGÉ. 


De la vulgarisation des sciences en 
général, et de la popularisction de 
la médecine en particulier. 


Vulgariser une science, c’est en exprimer 
le sens, l’espritet les faits quila constituent, 
en termes clairs, précis,compréhensibles pour 
quiconque n’est pas dénué d’une intelligence 
ordinaire; c’est éviter dans son langage 
toujours digne, mais simple, les mots tech- 
niques dont les savants l’ont hérissée, trop 
souvent sans avantages réels pour ses pro— 
grès intrinsèques; en un mot, c’est épurer 
cette science et en faliciter la marche dans 
tous les esprits; c’est la rendre plus acces- 
sible à tout le monde; c’est l’établir dans la 
familiarité de tous ceux qui veulent appren- 
dre, saisir et peut-être appliquer. 

Or, avec les progrès de la civilisation, 
toutes les sciences tendent vers la vulgari- 
sation ; c’est un fait et un grand bien. 

Un grand bien! Ne répugne-t-il pas en 
effet d’avoir à considérer la science comme 
un monopole réservé à quelques rares pri- 
vilégiés? N’est-il pas mille fois préférable 
que les masses participent à l’instruction 
scientifique, assez du moins pour avoir sur 
toutes choses des notions exactes et con- 
formes à la vérité? 

Avec la vérité, on ne saurait faire fausse 
route. 

Que la lumière se fasse dans les ténèbres: 
que les oracles disparaissent de la surface 


de la terre, ne fût-ce que pour nous préser- 
ver de les voir rire l’un de l’autre quand ils 
se rencontrent ; que toutes les notions faus- 
ses soient abolies; que tous les préjugés 
soient détruits ; que toutes les intelligences 
soient cultivées de façon que le bon grain 
n’y soit pas étouffé par l'ivraie; c’est 
l’intérêt de tous, c’est le progrès de la civi- 
lisation, et nous ne sentons pas le besoin 
d’insister pour entourer de plus de lumière 
cette première proposition, qui d'elle-même 
porte la conviction dans tous les esprits. 
Parlons un peu plus longuement de la po- 
pularisation de la médecine en particulier. 


La médecine n’est pas une distraction de 
l'esprit que l’homme attire à soi ou rejette 
suivant son caprice; la médecine finit tou— 
jours par s'imposer nécessairement, et tôt 
ou tard il n’est personne qui ne lui paye son 
tribut. 

Ce ne sont pas seulement les patients qui 
aiment à se préoccuper d’elle, qui s’appli- 
quent à en pénétrer les mystères, qui la 
tournent et retournent en tous sens pour 
s’en faire une idée, et qui, sans parvenir à 
la connaître, finissent trop souvent par s’en 
dégoûter. À ces pauvres patients tout est 


| permis; ils agissent pour leur propre compte, 


pressés par la douleur; leur préoccupation 
provient de la nécessité; il n’y a rien à en 
dire, si ce n’est que nous avons àles soigner 
le mieux possible. 

Mais la médecine offre ceci de particulier 
que, dans sa théorie aussi bien que dans ses 
applications, elle est en germe dans toutes 
les têtes; elle pénètre dans tous les esprits, 
où elle prend souvent une place trop exclu- 
sive,.et on ne fait plus un pas dans le monde 
sans rencontrer des médecins improvisés qui 
sur toutes les thèses médicales, et à propos 
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du traitement d’une maladie quelconque, 
sont prêts à croiser le fer avec la Faculté. 

lei, c’est l’instinct de sa propre conserva- 
tion qui a présidé à telle ou telle conception, 
excentrique presque toujours. Là, c’est le 
désir bien louable de rendre service ; c’est 
l’occasion qui sollicite, c’est la charité qui 
presse. Toujours est-il que plus ou moins, 
par une raison ou par une autre, Chacun se 
croit bientôt en droit d'intervenir partout où 
se soulève une question de médecine. 

Dans l’état, il faut donc conclure que po- 
pulariser la médecine vraie, la bonne mé- 
decine, est non-seulement un grand service 
à rendre à la société, mais une nécessité à 
combler; et sans crainte d’errer, on doit 
maintenir que de toutes les sciences, la mé- 
decine est celle dont la vulgarisation est la 
plus souhaitable à tous les points de vue. 


Pourtant, jusqu’à présent, l’idée de popu- 
lariser la médecine n’a pas été tenue en 
haute considération parmi les médecins, et 
l’on s’est généralement accordé à combattre 
l'introduction de la science médicale dans le 
grand public. 

Si nous cherchions bien dans nos souve- 
nirs, nous trouverions quelques-unes des 
assertions mises en avant pour motiver cette 
répugnance. Ces assertions sont plus spiri- 
tuelles et plus paradoxales que fondées en 
principe et en raison ; les voici : 

La science ne peut gagner en surface 
sans perdre en profondeur; la science est 
semblable à l’or, on ne peut l’étendre sans 
l’amincir. 

Non, non, ce n’est pas là la vérité. 

La popularisation de la médecine n’a pas 
été autoriséeet ne s’est pas faite parce qu’elle 
était impossible ou dangereuse. 

Avec une thérapeutique qui n'offre rien de 


stable ni de certain, avec une thérapeutique 
qui depuis deux mille ans n’a fait aucun pas, 
qui n’est pas même à l’état d'embryon, car 
elle ne contient aucun germe de vie (Salevert 
de Fayolle, Leçon d’un professeur pour l’ou- 
verture de son cours, p.75.), commentsonger 
à populariser la médecine? 

On ne popularise pas des hésitations, des 
assertions contradictoires, des notions dé— 
cousues et fort incomplètes, des idées tou- 
jours personnelles qui s’entre-détruisent les 
unes les autres. On ne popularise pas des 
constructions systématiques qui, contradic— 
toires elles-mêmes, aboutissent à des résul- 
tats contradictoires. 

On popularise des principes nettement 
établis qui ont la valeur et la solidité de 
vérités-principes, d’axiomes ; on popularise 
les résultats pratiques toujours les mêmes 
que l’expérience a démontré être la consé- 
quence invariable de ces principes invaria- 
bles ; on popularise même l’emploi d’un 
médicament quand l’action de ce médica- 
ment est parfaitement définie et qu’il est 
facilement applicable. 

Mais, sous le rapport des principes et des 
moyens d’action dont l’application soit à la 
fois facile et profitable, l’allopathie n’a pas 
eu beaucoup de chances jusqu'ici. 

Occupons-nous d’abord des principes, et 
prenons pour exemple l’histoire du rhuma- 
tisme. 


« Le rhumatisme aigu est le type de l’in- 
flammation. » (Le professeur Bouillaud, 
Acad. de méd., 1850, séance du 14 mai.) 

« Le rhumatisme n’est pas une inflamma- 
tion ; la phlegmasie n’est que la manifesta- 
tion symptomatique de la cause morbifique 
qui existe dans l’économie. » (M. le docteur 
Dechilly, Acad. de méd., séance du 30 avril.) 
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« Déclarer que le rhumatisme aigu n’est 
pas une phlegmasie, c’est une contre-vérité 
des plus palpables.» (M. Rochoux, Acad. de 
méd.) 

« L’inflammation n’est pas même un élé— 
ment du rhumatisme. » (Le professeur Gri- 
solle, Acad. de méd., séance du 21 mai.) 

« Lerhumatisme estune maladie générale, 
une pyrexie.» (M. Parchappe, Acad. de méd., 
séance du 24 juin.) 

Voilà pour la nature du rhumatisme. Est- 
on plus d'accord sur le traitement ? 

« [n’y a que l’usage des saignées coup 
sur Coup qui puisse guérir d’une manière 
sûre et radicale.» (Le professeur Bouillaud, 
Acad. de méd.) 

« La saignée n’est qu’un moyen acces- 
soire. » (Martin Solon, Acad. de méd.) 

« Il n’y a d’utile rien que les émissions 
sanguines répétées. » (Le professeur Piorry, 
Acad. de méd., séances des 21 et 28 mai.) 

« Les émissions sanguines répétées doi- 
vent être abandonnées, parce que, en outre 
des dangers résultant de leur emploi, la durée 
du rhumatisme n’en était pas abrégée. » (Le 
professeur Grisolle, MM. Monneret, Legroux, 
Stoll, Sydenham.) 

« Le sulfate de quinine est admirable,» dit 
M.Briquet; et le professeur Trousseau de ré- 
pondre : « Quelques médecins, et M. Briquet 
lui-même, eurent parfois à se reprocher d’a- 
voir donné d'aussi fortes doses de sulfate de 
quinine. Plusieurs malades moururent véri- 
tablement empoisonnés avec des symptômes 
adynamiques formidables. » (Traité de thé- 
rap. et de mat. méd., t. I, p. 321.) 

« L'administration du sulfate de quinine 
n’est pas aussi facile qu’on serait tenté de le 
croire; à doses altérantes, son utilité n’a 
jamais paru évidente ; à doses élevées, l’in- 
fluence toxique du sulfate de quinine ne sau- 


rait aujourd’hui être mise en doute. » (Bou- 
chardat, Acad. de méd.) 

« Le sulfate de quinine a frappé quelque- 
fois à côté du but, c’est-à-dire le malade. » 
(Le docteur Gouzée, médecin à lhôpital 
d'Anvers. Archives de la méd. belge. Janvier 
1844, p. 7.) 

Le nitrate de potasse est-il plus heureux? 
Non; il est proserit par M. le professeur 
Bouillaud, et dans les mains de M. Martin 
Solon, qui n’en est pas moins partisan des 
vésicatoires, il enlève Le plus souvent, entre 
le cinquième et le sixième jour, les rhuma- 
tismes les plus aigus et les plus intenses. 
(Acad. de méd.) 

Lequel faut-il croire de ces deux savants 
académiciens, tous deux étant également 
dignes de foi? 

Ainsi de la digitale, de la scille et du col- 
chique ; mêmes alternances dans les bulletins, 
tantôt noirs, tantôt blancs. 

Et si, voulant étendre nos regards plus 
loin, nous passons le détroit pour interroger 
tous les cas de rhumatisme aigu qui depuis 
cinq ans ont été traités par diverses mé- 
thodes à l'hôpital Saint-Georges de Londres, 
et pour rechercher spécialement, avec le doc- 
teur Dickenson, quel genre de traitement 
prévient le mieux la complication cardiaque 
dans cette maladie, nous trouverons (Royal 
med. and chir. soc. of London) (la Réf. méd., 
26 mai 1867) que sur huit sujets traités par 
les saignées, trois ; sur vingtet un traités par 
l’opium, et chez lesquels les bruits du cœur 
avaient été reconnus normaux avant l’admi- 
nistration de ce remède, quatorze eurent une 
endocardite ou une péricardite. Enfin, pour 
toute déduction pratique de ces recherches, 
nous aurons pour conséquence, c’est la 
pensée du docteur Dickenson, « qu’il est 
préférable de traiter le rhumatisme en don- 
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nant, à courts intervalles, une solution de 
nitrate, d’acétate et de bicarbonate de po- 
tasse en quantité telle que le malade prenne 
dans les vingt-quatre heures de 40 à 48 
grammes des deux derniers sels. 2 grammes 
d'acétate avec 5 ou 6 grammes de bicarbo- 
nate et 50 centigrammes de nitrate de po- 
tasse, est la combinaison qui répond le mieux 
au but proposé. » 

L’Angleterre ne nous donne pas mieux 
que la France; ce n’est ni plus simple, ni 
plus précis, ni plus consolant. 

Des aspirations vers le bien, des recher- 
ches laborieuses, une grande honnêteté de 
conscience, personne ne le conteste; mais 
aussi des essais, toujours des essais qui ne 
mènent à rien, faute d’une loi thérapeutique 
qui sache leur imprimer une heureuse direc- 
tion. 

En faut-il dire davantage pour légitimer 
ce que nous avons avancé, que la populari- 
sation de la médecine avait été jusqu’à ce 
jour impossible ou dangereuse? Dans ces 
flux et reflux perpétuels d’une thérapeutique 
qui n’a rien de stable ni de certain, les méde- 
cins avaient bien assez à faire de se tenir au 
niveau de la science et de recommandation à 
adresser au public, ils ne pouvaient en avoir 
qu’une à leur usage : quand vous êtes malade, 
appelez un médecin. C'était plus simple et 
plus sage; toute autre initiation était évi- 
demment interdite, parce qu’elle eût été 
dangereuse. 


Il n’en est pas de même de l’homæopa- 
thie. 

L’homœopathie est en possession de tout 
ce qui peut rendre la vulgarisation d’une 
science facile et avantageuse pour tous. Elle 
n’a pas à craindre de révéler des tâtonne- 
ments souvent monstrueux ; ef, tout en se ré- 


servant le droit exclusif de faire la science, 
quand la science est faite sur un point, elle 
peut la répandre, la vulgariser, la popula- 
riser sans crainte, en termes si clairs et si 
précis que chacun peut et la comprendre et 
l'appliquer. 

Ne quittons pas l’exemple que nous avons 
choisi, et faisons tout de suite à l’étude du 
rhumatisme l’application de l’homæopathie; 
suivons-la dans sa façon de penser et d'agir, 
on saisira la différence. 

L’homæopathie ne disserte pas sur la na- 
ture du rhumatisme, pas plus que sur l’es- 
sence des médicaments qui sont aptes à le 
combattre. Le moindre mal qui puisse, sui- 
vant elle, résulter de toutes ces dissertations, 
c’est de rendre le médecin inutile à son ma- 
lade, et c’est déjà trop. Elle a horreur du 
temps perdu; donc, elle est exempte de 
toutes ces divagations et de toutes ces con- 
tradictions qui encombrent l’allopathie. Au 
lieu de courir après la nature du mal, elle 
met tous ses soins à ne rien négliger dans 
son étude de l’ensemble des symptômes par 
lequel se révèle à ses yeux le mal soumis à 
son observation; le malade s’en 
mieux. 


trouve 


Elle sait et elle enseigne en toute simpli- 
cité que la nature ou l’essence du rhuma- 
tisme lui sera toujours impénétrable au même 
titre que l’essence de toute chose, et plutôt 
que de s’égarer dans des élucubrations sans 
fin et sans profit, elle aime mieux confesser 
tout de suite son ignorance sur les choses 
que l’homme ignorera toujours. 

Mais son ignorance s’arrête là. Elle sait 
et elle enseigne que, si, d’un côté, il est vrai 
que nous ne pouvons connaître sûrement du 
rhumatisme que les symptômes par lesquels 
il se révèle à notre observation, de l’autre 
aussi ilest vrai que, dans l’ensemble des 
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symptômes du rhumatisme, nous avons sûre- 
ment tout ce qu’il est utile d’en connaitre 
pour en assurer la guérison. 

Ceci est plus consolant; car, où en serions- 
nous si, pour espérer de guérir une maladie, 
nous étions obligés de connaître la nature 
même de la maladie, quand nous ne connais” 
sons absolument rien de la nature, de l’es- 
sence de quoi que ce soit? 

L’allopathie nous a suffisamment édifié 
sur ses connaissances relatives à la nature 
du rhumatisme. 


Arrivons au traitement homæopathique 
du rhumatisme. 

Placée devant un rhumatisant qui met en 
elle sa confiance, que fait donc l’homœæo- 
pathie? Elle relève avec soin tous les symp- 
tômes, c’est-à-dire tous les phénomènes 
morbides appréciables par les sens et sur la 
réalité desquels personne ne peut se trom- 
per. Quand elle a minutieusement interrogé 
tous les organes dans leur façon d’être, de 
sentir et fonctionner; quand elle a pénétré 
son malade, qu’on nouspermettel’expression, 
puisqu'elle rend toute notre pensée, dans 
toutes les sinuosités de son passé et de son 
actualité ; quand elle a noté toutes les nuances 
de la douleur, avec ses heures d’aggrava- 
tion ou de soulagement, elle est bien sûre 
alors de connaître de la maladie tout ce 
qu’elle peut en connaître, tout ce qu’il est 
utile d’en connaître, et, faisant alors l’appli- 
cation de la loi qui ne la quitte jamais, elle 
donne à petites doses le médicament qui, à 
haute dose, a produit chez l’homme sain, 
dans les mêmes circonstances , si possible, 
d'âge, de moral et de tempérament, l’en- 
semble des symptômes les plus analogues à 
ceux qu’elle se propose d’effacer. 

Effacer les symptômes, c’est guérir : car, 


d’une maladie supprimez les symptômes, que 
reste-t-il ? la santé. 

Rien de plus clair, de plus précis, de plus 
exact, de mieux déterminé que la ligne de 
conduite imposée au médecin homæopathe ; 
il a sa loi, pas de déviation possible; toute 
son étude, c’est d'apprendre à l’appliquer. 

Ah ! pour appliquer cette loi avec intelli- 
gence et, par conséquent, avec succès; pour 
approprier exactement un médicament à un 
ensemble de symptômes, on a bien souvent 
à vaincre de cruelles difficultés ; la tâche 
n’est pas toujours facile, et il y aurait de 
la folie à prétendre que chacun püt être 
hardiment appelé à la Quelles 
connaissances préalables et variées, quelles 


remplir. 


études persévérantes, quelles expérimen- 
tations répétées sur l’homme sain surtout, 
sont au contraire nécessaires pour rendre 
habile un praticien! Mais quand des prati- 
ciens habiles et expérimentés ont suffisam- 
ment éprouvé un remède contre un ensem- 
ble de symptômes, et qu’ils le préconisent, 
il ne s’agit plus, pour se rendre utile, que de 
se conformer à leurs leçons et de savoir dis- 
tinguer si les symptômes que l’on se propose 
d'effacer sont bien analogues à ceux que le 
médicament est apte à produire; à la condi- 
tion que cette similitude existe, la guérison 
se reproduira toujours, parce que le médi- 
cament ne perd rien et n’acquiert rien de la 
main qui l’applique, tous ses effets curatifs 
provenant uniquement, exclusivement, de 
son homæopathicité, c’est-à-dire de son ap- 
propriation exacte, conformément à la loi de 
similitude, qui veut que les symptômes de la 
maladie soient effacés précisément par le 
médicament qui à l’état sain produit les 
symptômes les plus analogues. 

Ne sortons pas du rhumatisme. L’homæo- 
pathie, par une longue expérience, a appris à 


10 A. CHARGÉ. 


connaître que le rhumatisme aigu avec 
fièvre, chaleur sèche à la peau, trouvait dans 
l’aconit son spécifique ; que la bryone cor- 
respondait à l’aggravation par le mouve- 
ment; le sumac vénéneux à l’aggravation 
dans le repos; que la pulsatille était ap- 
pelée à rendre de grands services dans le 
rhumatisme erratique, chez la femme surtout 
au caractère doux et timide; que la v10- 
lette avait une prédilection pour les mem- 
bres supérieurs ; que, lorsque le rhumati- 
sant s’agitait dans son lit pour rechercher 
la fraîcheur des draps, le rhododendron s’é- 
tait montré plus particulièrement utile, etc. 

Quand on sait cela, quoi de plus facile 

que de l’appliquer! 

= Parces citations, nous ne prétendons pas 
avoir donné le traitement du rhumatisme, il 
s’en faut; mais nous en avons dit assez pour 
prouver que rien n’est aisé à l'homæopathie 
comme de reproduire en termes clairs, pré- 
eis, intelligibles, les déductions pratiques de 
ses recherches, et pour prouver aussi que 
chacun peut aisément s’en approprier le fruit. 


Concluons.La vulgarisation des sciences est 
à désirer ; tout homme ami de son semblable 
doit faire des vœux pour son succès. Il fau- 
drait être fou pour préférer la nuit au jour, 
l'erreur à la vérité, 

La médecine, qui touche aux intérêts les 
plus chers de chacun, la santé et la vie, oc- 
cupe la première place dans les sciences 
dont la vulgarisation doit être ardemment 
souhaitée. Il est facile de le comprendre : à 
la rigueur, pour vivre, eh! combien de gens 
consentent à vivre sans rien apprendre, sans 
rien savoir, on se passe des autres sciences, 
on ne se passe pas de la médecine; son 
“heure vient toujours. Que l’on connaisse ou 
non la composition de l’eau, pourvu que 


l’on ait de l’eau à boire quand on a soif, on 
est bien sûr d’étancher sa soif; la satis- 


« 


faction du besoin appartient à l’ignorant 
comme au savant; mais en médecine, on ne 
fait pas impunément acte d’ignorance, etnous 
conseillons d’y regarder à deux fois avant 
de rien approcher de ses lèvres. 

En médecine, avec des notions incom- 
plètes mais exactes, on peut se sauver; avec 
des notions fausses ou erronées à un degré 
quelconque, on s’empoisonne. 

Pour se populariser, l’allopathie n'avait 
rien. 


Pourse populariser, l’homæopathie à tout. 


Ce serait donc une faute grave à nos yeux 
que de retarder plus longtemps la vulgari- 
sation de l’homæopathie. Aujourd'hui qu’elle 
a conquis une position honorable dans le 
monde, en dépit de tous les obstacles qui 
lui ont été suscités par les mauvaises pas- 
sions, il ne lui reste plus, pour mériter 
mieux encore, que de s'appliquer à se ré— 
pandre, puisque c’est là le moyen le plus 
avantageux de répandre plus abondamment 
ses bienfaits. 

Et puis, pourquoi ne dirions-nous pas tout 
ce que nous pensons? Nous avons la ferme 
persuasion que l’homœæopathie hahneman- 
nienne, que nous cultivons avec passion 
depuis plus de trente ans, est la voie la plus 
sûre pour arriver aux guérisons les plus 
promptes et les plus éclatantes. Or il saute 
aux yeux de tout le monde que, depuis ces 
derniers temps surtout, l’autorité de Hahne- 
mann est singulièrement amoindrie, quand 
elle n’est pas méconnue tout à fait. 

On a dit que la médecine était du nombre 
des sciences livrées aux disputes des hom- 
mes, et que dès lors en médecine devait ré- 
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gner la liberté dans les opinions. À notre 
avis, cette liberté est dégénérée en licence, 
et il est temps qu’elle soit tempérée par la 
voix du maître, qui, toujours suivant notre 
appréciation, a trop tôt cessé de se faire en- 
tendre. 

Nous avons moins de susceptibilité pour 
notre maître que de sollicitude pour les in— 
térêts de la vérité. 

Nous craignons, et nos craintes sont fon- 
dées, qu’une couche d’oubli ne s’établisse 
trop épaisse sur les travaux de Hahnemann 
et sur ceux de ses premiers disciples, et que, 
même pour les mieux intentionnés, les fruits 
de l'expérience de toute une génération ne 
soient perdus pour toujours. 

Ces fruits d’un labeur si persévérant, ces 
fruits couvés et müris avec tant de soins, à 
travers des luttes si ardentes, et parfois si 
douloureuses, nous voulons les remettre en 
mémoire, les replacer sous les yeux, les réu- 
nir, les condenser, afin que personne n'ait 
plus la pleine d’aller les chercher dans la 
poussière de nos bibliothèques. 

Aussi, nous mettrons tous nos soins à les 
recueillir partout où nous saurons les trou- 
ver : dans les publications du passé, comme 
dans celles du présent et de l’avenir. 

Tout ce qui aura pour effet médiat ou im- 
médiat de rendre à Hahnemann et à ses dis- 
ciples la justice qui leur est due , tout ce qui 
affirmera l’homœæopathie, tout ce qui con-— 
stituera un progrès appuyé sur l'expérience, 
tout ce qui sera utile aux médecins et aux 
malades , nous le reproduirons avec recon- 
naissance, n'importe à quelle source nous 
devions le puiser. 

Loin de nous la pensée de combattre ceux 
de nos confrères qui travaillent en dehors 
de l’école hahnemannienne, ou qui cherchent 
à se frayer des voies nouvelles, par le désir 


sincère d'arriver à des résultats plus satis- 
faisants. Nous pouvons ne pas approuver 
leurs tendances, les combattre même, mais 
nous nous plaisons à reconnaitre leur par- 
faite honorabilité, et il ne tiendra pas à nous 
que nous ne nousrapprochions plutôt que de 
nous diviser davantage. 

Nous insistons afin qu'il ne subsiste 
nulle part contre nos intentions la plus pe- 
tite arrière-pensée. 

Nous appartenons à cette génération qui, 
la première, a combattu pour Hahnemann 
et qui a réussi à faire brèche à l’école offi- 
cielle; nous sommes de ceux qui ont dé- 
blayé le terrain; nous avons passé par des 
épreuves que ne connaissent pas même de 
nom ceux qui sont venus après nous. Eh 
bien, nous nous révoltons à l’idée que cette 
génération, dont nous sommes fier d’avoir 
partagé les angoisses et les travaux, puisse 
être si tôt méconnue ou oubliée. 

Nous méritons pourtant bien que notre 
voix soit écoutée, ne füt-ce que pour la sin- 
cérité de nos convictions. 

Nous sommes hahnemannien, parce que 
nos maîtres etnos amis furent hahnemanniens 
et parce que notre expérience confirme l’ex- 
périence de nos maîtres et de nos amis. 

Nous tenons surtout à guérir. 

Le mirè sanati memores dont fut honoré 
à Lyon, par la reconnaissance publique, le 
comte Des Guidi, le premier propagateur de 
l’homœæopathie en France, vit encore dans 
nos souvenirs, et le mériter à notre tour est 
encore le but de notre ambition. 

Il n’y a pas si longtemps qu'ils sont 
tombés, les Des Guidi, Desaix, Rapou, Du- 
fresne, Peschier, Gueyrard, Curie, Molin, 
Mabit, Croserio, Marchant, Mure, Long- 
champ, Crépu, Pétroz, Tessier, plus habhne- 
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mannien dans sa pratique que dans son en- 
seignement; Léon Simon père, qui ne tran- 
sigea jamais, etc.; tous ceux-là, les premiers 
en date et les plus vaillants champions de la 
foi homæopathique, furent hahnemanniens, 
et, à ce titre, ils furent utiles. Nous deman- 
dons qu’on fasse comme eux, et qu’on marche 
sur leurs traces, Si nous voulons être les 
héritiers de leur gloire, montrons-nous ani- 
més par leurs exemples, et sachons au moins 
conserver intact dans la tradition le mérite 
de leurs travaux. 

Le progrès a ses droits et ses priviléges. 
Nous n’avons aucune velléité de le contester: 
mais si haut que puissent monter les méde- 
cins homæopathes de la seconde génération, 
ils n’en sont pas moins tenus à se montrer 
reconnaissants envers le maître et ses pre- 
miers disciples, car c’est à eux qu'ils de- 
vront toujours d’être partis d’un point plus 
élevé. 
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MÉDECINE CLINIQUE. 


PREMIÈRE OBSERVATION. 


 Amygdalite chronique. — Engorge- 
ment induré des amygdales. — Iode. 
— Guérison. 


Rien de plus instructif pour l’observateur 
intelligent que la duplicité d’attitude du mé- 
decin allopathe quand il s’abandonne à un 
élan de franchise, ou lorsqu'il se trouve en 
face de ses confrères d’une autre école que 
l’école officielle. 

Devant des amis dont il ne se défie pas, 


dans un moment de découragement résultant 
de l'impuissance, il avoue sa détresse et ne 
se ménage pas les qualifications les plus 
rudes. Ainsi, il est parfaitement à ma con- 
naissance que, dernièrement, un des méde- 
cins les plus considérés de notre ville, en 
parlant à voix basse à un ami, adressait à 
la science dont il est aux yeux de chacun le 
digne représentant, des appellations fort peu 
respectueuses, pour ne rien dire de plus. 

De tels aveux et de telles confidences ne 
sontpoint rares; mais la scène change devant 
un confrère dissident, et quand il s’agit de 
l’homæopathie, alors on se réclame de ses 
titres scientifiques, on se dit appartenir à 
l’école savante, et l’on prodigue à ceux que 
préoccupe seule la guérison des maladies, 
les ironies et les imputations Les plus hasar— 
dées. 

Que faire devant ces aveux instructifs et 
ces audaces rancunières? Évidemment ce 
que nous faisons : porter à la connaissance 
du public comment nous guérissons, par 
quelle méthode nous avons une certitude de 
thérapeutique, et montrer à nos confrères 
aveuglés sans parti pris la voie qu’ils ont à 
suivre pour ne plus mériter les dures qualifi- 
cations qu’ils s’appliquent, et pour trouver 
dans la pratique la dignité de la foi et la sé- 
curité d’une méthode rigoureuse à substituër 
au chaos de la fantaisie individuelle et des 
théories édifiées sur le sable mouvant de la 
vogue ou de la philosophie régnante. 

L'observation que nous publions nous pa- 
rat digne à tous égards de l’attention de nos 
confrères et des amis de l’homæopathie. 

M. M. C..., 20 ans, élève au lycée Napo- 
léon, à Paris, où il suit le cours de mathé- 
matiques spéciales, a, depuis deux ans, un 
engorgement chronique des amysdales. Il 
m'avait consulté à plusieurs reprises pour 
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cette maladie, qui l’incommoda tellement l’an- 
née dernière, qu’il était tout disposé à céder 
aux sollicitations de ses camarades, qui l’en- 
gageaient à se faire opérer. 

M. M. C... vint me voir pendant les va- 
cances, et je l’engageai à mettre un peu plus 
de persévérance qu’il ne l’avait fait à suivre 
un traitement souvent interrompu. Sa con- 
stitution étant lymphatique, j'avais employé, 
pour combattre sa maladie, le merc. sol. 
et le calc. carb., mais en vain, parce que 
le malade avait négligé de me tenir au cou- 
rant de son état et s'était contenté d’une 
dose de médicaments pendant l’année sco- 
laire. 

Au commencement de 1867, M. M. C... 
quitta le lycée pour se préparer à une école 
spéciale, ct suivit un cours de chant. Gêné 
par son amygdalite chronique dans la culture 
d’un art d'agrément qui le passionnait, il 
me pria de lui donner des soins assidus, me 
promettant de persévérer. Je lui envoyai 
deux doses de todium 30 et 24 à prendre 
successivement, chacune dans un verre 
d’eau, une cuillerée trois fois par jour, en 
laissant dix jours d’intervalle entre les deux 
remèdes. 

Ce traitement dura tout le mois de février 
1867. 

En mars, M. M. C... me manda qu'il avait 
remarqué un peu de diminution dans le vo- 
lume de ses amygdales. Je lui envoyai une 
dose todium 12° trit., et une autre dose 10- 
dium 3° trit., à prendre comme les précé- 
dentes. 

En avril, la diminution était très-appa- 
rente. Je prescrivis un repos d’un mois, 
et, Cn mai, j’envoyai deux doses 1odium 30° 
et 24°, qui furent prises comme les pré- 
cédentes, avec un intervalle de trois se- 
maines. 
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En août, je revis M. M. C..., dont les 
amygdales étaient complétement revenues à 
leurs dimensions normales. Il pouvait chanter 
et parler à haute voix sans nasonnements, et 
se félicitait d’avoir échappé à l'opération qui 
lui avait été présentée comme le seul moyen 
de salut. 


DEUXIÈME OBSERVATION. 


Éclampsie. 


Parmi les accidents qui accompagnent 
l’état puerpéral, il n’en est pas de plus grave, 
de plus effrayant, de plus difficile à guérir 
que l’éclampsie, ou convulsions des femmes 
en couche. 

Provoquées par une congestion vers les 
centres cérébraux , les convulsions peuvent 
se manifester pendant le travail puerpéral ou 
après l’accouchement. Le médecin doit se 
tenir en garde contre leur apparition pro- 
bable , lorsqu'il a occasion d’observer chez 
la mère un gonflement œdémateux très-pro- 
noncé pendant la grossesse. — Comment 
s'expliquer cette prédisposition résultant de 
l’œdème? Il est possible de s’en rendre 
compte en considérant que le gonflement 
des membres inférieurs pendant la gros- 
sesse est dû à la gêne apportée à la circu- 
lation du bassin par l’utérus développé, qui 
pèse sur les veines iliaques. Après l’accou- 
chement, la circulation devenant plus facile, 
l'apport du sang vers le cœur est plus abon- 
dant, et la congestion vers la tête se pro- 
nonce avec d’autant plus d’énergie que le 
travail a été pénible, douloureux et pro- 
longé. 

Nous ne donnons cette interprétation que 
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pour expliquer physiologiquement aux gens 
du monde qui nous font l'honneur de nous 
lire la possibilité pour le médecin de pré- 
voir l’accident consécutif qui menace les 
nouvelles accouchées, et l'importance qu'il 
y a pour l’entourage d’une femme grosse de 
signaler au médecin le gonflement œdéma- 
teux caractéristique qui permet de prévoir 
les convulsions, et par conséquent de ne 
point perdre un temps précieux pour com— 
battre cette formidable complication d'une 
fonction accompagnée de tant de douleurs et 
souvent de terribles dangers. 

Nous donnons l’observation suivante à 
l’appui de nos réflexions : 

M"°S..., 32 ans, primipare, mariée de- 
puis un an, est d’un tempérament lympha- 
tique. Sujette aux catarrhes bronchiques et 
à la diarrhée, elle a, depuis l’âge de 10 ans, 
des hémorrhoïdes non fluentes. Même avant 
sa grossesse elle était sujette à des engor- 
gements autour des chevilles. Au septième 
mois de sa gestation, M"° S...…. , dont les 
pieds étaient gonflés le soir, vit ses jambes 
et enfin la tofalité’de ses membres inférieurs 
s’engorger di plus en plus et d’une manière 
permanente, ‘même après le repos du lit. 
Elle avait habituellement plusieurs selles 
par jour, moulées, peu copieuses , avec un 
peu de ténesme. 

Le travail commença le 11 septembre au 
matin, et se prolongea pendant toute la jour- 
née du 12, avec des douleurs insuffisantes 
qui, pendant la nuit du 12 au 13, changè- 
rent de nature, et, se portant spécialement 
sur les reins , provoquèrent des cris et du 
désespoir sans produire d’effet utile pour la 
délivrance. 

Appelé, le 13, à quatre heures du matin, 
je trouve une dilatation presque complète; 
le col mou et souple; la poche des eaux était 


crevée depuis la veille au soir et avait pro- 
duit très-peu de liquide. La présentation et 
la position de l’enfant étaient, du reste, ex- 
cellentes. 

J'administre pulsatilla, 6 glob. de la 
12° dil., dans 200 grammes d’eau, à pren- 
dre de cinq en cinq minutes, et je recom- 
mande de me prévenir si le travail ne mar- 
chait pas désormais régulièrement. Je m’as- 
sure, avant de quitter la malade, que les 
premières doses du remède ont changé la 
nature des douleurs, qui ne retentissent plus 
dans les reins et deviennent franchement 
expulsives. 

L'accouchement a lieu naturellement à 
huit heures trois quarts. — L'enfant, très- 
gros, a respiré à peine. — On a eu le temps 
de l’ondoyer, mais il n’a pas vécu. 

Dix minutes après la délivrance, la mère, 
qui avait eu jusque-là l’entière possession 
de ses facultés, et qui avait même parlé à 
la sage-femme de ma prévision au sujet de 
convulsions dont elle était menacée, éclate 
de rire sans motifs et perd subitement con- 
naissance. Une coloration violette se répand 
sur le visage ; les yeux se convulsent; une 
écume rougeûtre apparaît au coin des lèvres; 
les paupières et les dents se contractent, et 
tous les muscles de la face sont agités de 
mouvements désordonnés. 

En même temps, les membres supérieurs 
se livrent à des convulsions toniques. —La 
poitrine se soulève péniblement, et la respi- 
ration est stertoreuse et entrecoupée. Quel- 
ques paroles confuses et délirantes s’échap- 
pent péniblement des lèvres. 

Je ne m'étais pas éloigné, dans la prévi- 
sion des accidents que je viens de décrire et 
que je pus observer presqu’au moment où 
ils commencèrent à se produire.— Le pouls 
était petit, précipité, à 160 pulsations. 
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Les convulsions n’étant pas continues, je 
saisis le premier intervalle de calme pour 
donner une cuillerée d’une potion d’ignatiu, 
12° dist., 1 goutte dans 450 grammes d’eau 
distillée.— Le liquide n’est pasrejeté.—J’en 
continue l’administration de 5 en 5 minutes. 

Après un quart d’heure, la respiration de- 
vient plus régulière et plus libre. Les dents 
se desserrent; la malade prononce quelques 
paroles délirantes. Les yeux s’entr'ouvrent 
et le sein devient rouge, mais sans trace de 
cette coloration violette de l’asphyxie com- 
mençante. Le pouls ne bat plus que 100 fois 
par minute. 

L'ignatia est continué de cinq en cinq mi- 
nutes, et, une demi-heure après le commen- 
cement des convulsions , la malade reprend 
connaissance, mais ne se souvienten aucune 
manière de la crise terrible qu’elle vient de 
traverser, nimême de son accouchement. Les 
lochies ont commencé à couler abondam-— 
ment, après avoir été suspendues pendant 
vingt minutes à peu près. 

En prenant possession d’elle-même, la 
malade est en proie à une soif ardente; elle 
ne délire plus. — Dans l’après-midi, elle 
rend deux ou trois selles peu copieuses, diar- 
rhéiques, dont l’une involontaire, et quel- 
ques urines troubles. — Le remède est con- 
tinué par cuillerée de deux en deux heures. 

Le 14, la malade a dormi d’un sommeil 
assez paisible; elle a uriné deux ou trois 
fois pendant la nuit, assez copieusement — 
L’écoulement lochial continue à être abon- 
dant et de bonne nature. — OEdème général 
des membres inférieurs et supérieurs et du 
visage, qui a repris sa coloration naturelle. 
Plus de selle depuis la veille au soir. 120 
pulsations. Un peu de toux ce matin. Je 
suspends la médication et je permets du 
bouillon. 


Le 15, le pouls se maintient accéléré, 
mais régulier. — L’œdème général est en- 
core prononcé ; latouxestfréquente etgrasse. 
La soif a bien diminué; la langue un peu 
blanche. La malade demande à manger, 
mais à cause de la fièvre de lait, qui est 
imminente, je n'autorise que l’usage du 
bouillon. 

Le 16, les seins deviennent turgides; le 
pouls bat 110 fois par minute. — J'admi- 
nistre pulsatilla 6 glob. de la 12° dil. dans 
150 grammes d’eau distillée, une cuillerée 
de quatre en quatre heures, et je maintiens 
l'alimentation légère avec du bouillon. 

Le 18, la fièvre de lait est calmée ; la toux 
grasse diminue; les lochies suivent leur 
cours régulier. — Pouls à 100 pulsations, 
moyenne un peu élevée ; mais la malade ré- 
clame des aliments et je permets des potages 
et des œufs. 

Le 21, 80 pulsations égales, régulières; 
appétit vif; l’œdème de la face a compléte- 
ment disparu, la toux a cessé; la malade, 
affaiblie, demande cependant à se lever, ce 
que je ne permets pas encore. Les selles se 
régularisent. 

Le 28, M" S.…. 
relevailles. Elle ne s’est nullement ressentie, 


a pu faire sa sortie des 


pas même par un mal de tête, de ses terribles 


convulsions. 
D’ TURREL. 


VARIÉTÉS. 


On lit dans Allgemeine homüopathische 
Zeitung, numéro du 44 novembre 1867 : 


À Bénarès, la ville sainte des Indiens, un 
hôpital homæopathique a été ouvert le 
25 septembre. La cause qui a le plus con- 
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tribué à la rapide extension de l’homœæopa- 
thie à Bénarès a été l’heureuse issue d’un 
traitement homœæopathique du cheval favori 
de Rajah Deonarain Singh, après que tout 
autre moyen de traitement avait échoué. Le 
choléra ayant éclaté à Bénarès à la même 
époque, ce fut encore l’homæopathie qui 
remporta la palme. En reconnaissance de 
ces services, Deonarain Singh, avec l’aide 
de plusieurs des principaux habitants, a 
fondé une infirmerie homæopathique très- 
convenablement installée. Le médecin ho- 
mœæopathe placé à la tête de ce service 
s'appelle Babo Loke Nath Moitry. 


UN PETIT MOT ENTRE DEUX PARENTHÈSES. 


Ce petit mot, nous l’avons trouvé sous la 
plume de M. Marchal (de Calvi), dans son 
introduction (Tribune médicale du 6 octobre 
1867), et nous l’avons saisi à la volée, parce 
que nous estimons particulièrement M. Mar- 
chal (de Calvi). 


« Hahnemann attribuait la plupart des ma- 
ladies chroniques à la psore, et j'ai eu sous les 
yeux un livre dans lequel un médecin espagnol 
fort distingué, notre contemporain, s’efforce de 
rattacher toutes les expressions morbides au 
vice herpétique. Quand on[observera médicale- 
ment dans la lignée et dans l’espèce, on recon- 
naîtra l’immense diffusion du vice herpétique, 
diffusion confirmée par l'efficacité du soufre et 
de l’arsenic dans un si grand nombre de cas. » 
(Page 3.) 


Il y a au moins, en Espagne, des méde- 
cins homæopathes fort distingués! 

C’est une vérité que l’immense diffusion 
du vice herpétique ! 

Ce double aveu n’est pas sans valeur, il 
mérite d’être noté. 


A. C. 


COURS DE MÉDECINE HOMOEOPATHIQUE. 

M. le docteur Léon Simon, autorisé à con- 
tinuer le cours public et gratuit d’enseigne- 
ment homæopathique que son père avait re- 
commencé, avec un remarquable talent, peu 
de temps avant sa mort, a fait sa première 
leçon jeudi 21 novembre dernier, 7, rue 
Vivienne, pour les continuer tous les jeudis 
suivants, à huit heures et demie du soir. 

Nous nous sommes fait un plaisir et un 
devoir de nous rendre à l'invitation de notre 
honorable collègue, et c’est de grand cœur 
que nous rendons hommage à son talent et 
à l'esprit de son enseignement, qui a toutes 
nos sympathies, parce qu’il est tout hahne- 
mannien. 

Il est seulement à regretter que, dans 
cette salle déjà trop petite, il y ait si peu de 
médecins. Convertis ou non à l’homœopa- 
thie, le jeune professeur a pourtant le droit 
de les attirer tous, car il nous a paru avoir 
pris pour devise la pensée du poëte : 

Indocti discant, et ament meminisse periti. 
A. C. 





LES BIENFAITS DE L’ARNICA. 
Le Sud médical publie dans son Numéro 
spécimen trois observations de plaies ré- 
centes, dans le traitement desquelles les ca- 


‘taplasmes de farine de riz et de fleurs d’ar- 


nica réunies se sont évidemment montrés 
utiles. Ge n’est plus une nouveauté pour per- 
sonne que l’action curative de l’arnica dans 
les affections traumatiques, mais nous de- 
mandons quelles bonnes raisons peuvent 
faire préférer cette compote de riz et de 
fleurs d’armica, préparation nécessairement 
infidèle, à l'emploi régulier et méthodique 
de la teinture d’arnica. 

Il faut vraiment ne vouloir sortir à aucun 
prix de l’empirisme. A, 1CS 


a 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 


DE L'OPPOSITION ALLOPATHIQUE ” 


Je disais il y a bientôt trois ans : « Je con- 
sidère l’opposition que l’on fait à l’homæo- 
pathie comme la plus grande iniquité scien- 
tifique de notre jépoque. À cette heure, la 
médecine offre dans une partie de l’Europe, 
et principalement en France, le spectacle le 
plus triste et le plus douloureux qui puisse 
exister aux yeux de l’homme qui se préoc- 
cupe de la dignité, des droits et de la liberté 
de sa profession. » (Lectures publiques sur 
l’homæopathie, 1865.) ù 

Non-seulement je maintiens mon dire, 
mais je veux aujourd'hui revenir sur cette 


(1) La position officielle et tout exception- 
nelle de notre honorable confrère et ami le 
docteur Imbert-Gourbeyre, comme professeur 
de thérapeutique à une école secondaire de mé- 
decine, donne à ces appréciations un caractère 
de précision que nous chercherions vainement 
ailleurs. Nous publions ce travail dans son inté- 
grité, la Rédaction se faisant toujours un devoir 
de respecter les opinions et les expressions de 
chacun de ses collaborateurs. A..C. 

1868 


opposition, en préciser tous les caractères et 
la montrer dans toute sa nudité, pour la ju- 
ger suivant ses mérites. 

J’appelle allopathie toute négation de 
l’homæopathie et de ses principes fondamen- 
taux. Îl y a une homæopathie, attendu que 
c’est un système fondé sur de véritables prin- 
cipes; mais il n’y a pas d’allopathie. Elle 
n’est qu’une négation; ce n’est point une 
doctrine, parce qu’elle n’a nm foi, ni loi dans 
l'espèce. 

1° L'opposition allopathique est ignorante. 
— Îl existe à cette heure en France, comme 
membres de l’Académie impériale et comme 
professeurs des facultés et des écoles de mé- 
decine, un personnel qui peut s'élever au 
chiffre de quatre cents médecins environ. Je 
voudrais qu’on püt leur adresser les quatre 
questions suivantes, avec prière d’y répon- 
dre tous individuellement : 

1° Qu'est-ce que l’homæopathie ? 

2° Que faut-il admettre en homæopathie ? 

3° Que faut-il rejeter? 

4 Parmi les membres de l’Académie, ou 
du corps enseignant, en est-il qui puissent 
consciencieusement se déclarer compétents 


sur la question comme l’ayant suffisaniment 
9 


pr 
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étudiée et vérifiée par des expériences com-— 
plètes et décisives ? 

Je mets en fait que la plupart seraient 
très-embarrassés de répondre d’une manière 
exacte à la première question; que tous ne 
sauraient que dire sur la seconde et la troi- 
sième, et qu’à l’unanimité ils diraient: Non, 
sur la quatrième. 

Que si cette enquête auprès des corps 
savants et enseignants était possible, elle 
serait en un sens la meilleure réponse qu'on 
pût faire à toutes les attaques dirigées contre 
l’homæopathie. (Lectures publiques. Préface, 
DV ILe) 

Au-dessous du corps enseignant reste le 
journalisme médical et quelques rares pam- 
phlétaires; et, de ce côté, que de sottises, voire 
même de mensonges, sont journellement dé- 
bités contre la doctrine de Hahnemann! Et 
si l’on pouvait aborder le chapitre inédit des 
conversations qui se tiennent au salon du 
client ou dans l’alcôve du malade, alors 
qu'un allopathe disserte contre l'homæo- 
pathie, ce serait bien autre chose. 

‘J'ai causé, en bien des occasions, avec 
une foule de médecins de tous les pays, et 
j'ai demandé à ceux qui repoussaient l’ho- 
mœæopathie s’ils l’avaient étudiée, et ils ont été 
obligés de m’avouer qu'il n’en était rien. Ces 
singuliers adversaires n’ont pas même lu les 
livres hahnemanniens; ils n’ont pas la notion 
exacte de la doctrine, et ils prêtent aux ho- 
mœæopathes une foule d’erreurs que ceux-ci 
ont mille fois combattues. 

Et je répète ici en toute conviction ce que 
j'ai dit ailleurs plus d’une fois: « Je ne con- 
nais pas en France, et même à l'étranger, un 
adversaire sérieux de Hahnemann. » 

2 L'opposition allopathique est antiscien- 
tifique. — C'est une conséquence même de 
son ignorance à l’endroit de la réforme thé- 


rapeutique. Mais allons au fond des choses; 
voyons ce qu’elle repousse et les raisons 
qu’elle donne de cette proscription. 

Hahnemann a établi la pharmacodynamie 
sur quatre grandes assises : l’expérimenta- 
tion pure, d’où il a déduit la loi de simili- 
tude ; l’individualité, vérité de bon sens et 
de tradition; l’action élective des médica- 
ments: c’est par ses pathogénésies qu’il l’a 
démontrée ; enfin il a élargi la posologie usi- 
tée jusqu’à nos Jours, en y adjoignant les 
doses infinitésimales, véritable bienfait, et 
en combattant avec raison, autre bienfait, la 
posologie, si souvent toxique, de l’ancienne 
école. 

Ces grandes vérités, c'est là ce qu’on ose 
repousser; et pourtant c’est une précieuse 
conquête pour la thérapeutique d’avoir éta- 
bli que les médicaments agissent similaire- 
ment, électivement, contingemment et à toute 
espèce de doses : similiter, elective, contin- 
genter et omm dosi. En dehors de ces quatre 
lois fondamentales, l’administration des mé- 
dicaments n’est qu’un véritable tohu-bohu, un 
empirisme aveugle qui a été flétri à juste 
titre par une foule de médecins, qui à arra— 
ché à l’école allopathique, si école il y a, les 
aveux les plus formidables, -et l’a condamnée 
à vivre de scepticisme, de fantaisie, d’empi- 
risme et de polypharmacie. Et bien heureux 
sont les malades quand ils peuvent échapper 
à une posologie souvent funeste et meur-— 
trière ! 

Et n’était quelques applications très-posi- 
tives d’un nombre restreint de médicaments 
pour fonder la conscience des médecins de 
l’ancienne école, médications dites spécifi- 
ques, qui n’ont de valeur que parce qu'elles 
sont réellement homæopathiques, et qui font 
des opposants des homæopathes sans le sa= 
voir, on serait tenté de leur demander raison 
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de leur conscience médicale en ce qui touche 
l'administration des médicaments. Et ce que 
je dis est si vrai que la plupart des membres 
du haut enseignement médical professent 
en pharmacodynamie le scepticisme le plus 
accentué: qui oserait me démentir sur ce 
point ? 

Eh bien, quand on ne croit pas à la thé- 
rapeutique , quand les princes de la science 
proclament à son de trompe qu’en matière 
médicale tout est inexæact, illusoire, rétro- 
grade, décevant et déplorable; que tout est à 
réformer, plein de ténèbres et dans un chaos 
de transition, pourquoi repousser la réforme 
hahnemannienne, qui seule a donné des fon- 
dements sérieux à l'art si difficile de manier 
les médicaments? Y a-t-il rien de plus 
antiscientifique? Repousser la lumière alors 
qu’on s’avoue en pleines ténèbres, n’est-ce 
pas le pire des aveuglements ? 

L'opposition allopathique est antiscienti- 
fique non-seulement parce qu’elle fuit la 
lumière, mais parce qu’elle n’a jamais con- 
trôlé sérieusement sur le terrain de l’obser- 
vation la doctrine de Hahnemann. Il ne suffit 
pas, en matière scientifique, que l'Académie 
impériale et la Faculté de médecine de Paris 
se soient prononcées contre l’'homæopathie. 
Je demande les procès-verbaux des expé- 
riences contradictoirement faites ; et, attendu 
que la méthode expérimentale est le seul 
terrain sur lequel puisse être jugée la ré- 
forme hahnemannienne, et qu’il n’y a jamais 
eu de contrôle sérieux de ce côté-là, il faut 
absolument que les premiers juges se déju- 
gent en cette matière ; leurs arrêts sont sans 
valeur, etjene comprends pas que deshommes 
qui se respectent aient pu donner les mains 
à de pareilles pasquinades. Je sais bien qu’il 
n’y a pas de bon cheval qui ne bronche: 
mais quand c’est toute une Académie !!! 


Il ne suffit pas aussi, en matière scienti- 
fique, que l’illustre M. Bouillaud traite l’ho- 
mœæopathie de fohe, que M. Barth l’accuse de 
mensonge, et que tel ou tel agrégé de faculté 
répète le même air. Il faut bien que tous ces 
princes ou barons de la science soient con- 
vaincus que leur noblesse les oblige à dire 
autre chose que des sottises à l’endroit de la 
réforme hahnemannienne. Dans ce grand dé- 
bat scientifique, il y a une autre attitude à 
garder ; il faut qu’ils sortent du terrain de la 
déclamation et des injures, tout cela leur res- 
tant pour compte. Il faut qu’ils descendent 
sur le terrain de la méthode expérimentale, 
ou, comme on disait plus simplement autre— 
fois, de l'observation. La règle est la même 
pour tous; c’est là le niveau égalitaire, et 
tous ces fiers sicambres sont obligés de 
courber la tête sous ce niveau, dussent-ils 
brûler ce qu’ils n’ont que trop adoré. 

Et en particulier, si M. Bouillaud, l’illustre 
auteur des Maladies du cœur, au lieu de trai- 
ter Hahnemann de fou, l’avait étudié lui et 
son école, ce beau et impérissable monument 
que le professeur a élevé à la pathologie car- 
diaque n’eût pas été déparé par une théra- 
peutique réduite à la trilogie burlesque de 
Molière, avec addition du digitalisare ap- 
pliqué le plus souvent sans méthode. Hahne- 
mann et ses disciples eussent appris au pro- 
fesseur de clinique l’histoire des nombreux 
poisons du cœur et toute la série de leurs 
actions électives depuis l’aconit et la ca- 
momille jusqu’à l’arsenic et au veratrum. 
M. Bouillaud y eût réellement gagné, et ses 
malades surtout. Être le Laënnec du cœur, 
c’est bien beau; en être le Hahnemann, c’eût 
été plus beau encore. 

Et qu’on ne parle pas de contre-expéri- 
mentations qui auraient démontré l’inanité de 
la méthode homæopathique. J'en ai fait jus- 


20 A. IMBERT-GOURBEYRE. 


tice ailleurs en détail (Lectures publiques, 
p. 187 et suiv.). Toutefois j’en retiens deux 
des plus célèbres, parce qu’elles sont souvent 
citées et qu’elles émanent de deux médecins 
contemporains des plus illustres, MM. An- 
dral et Trousseau. 

Les expériences publiées au nom de 
M. Andral prouvent, à la simple lecture, qu’il 
a administré dix-sept médicaments à trente- 
cinq malades sans la moindre connaissance 
des règles qui doivent présider à leur appli- 
cation. Dix-septmédicaments sur trente-cinq 
malades !!! Et l’on voudrait tirer une conclu- 
sion quelconque d’une pareille expérimen- 
tation ? Aussi, lorsqu'il y a trente-quatre ans, 
on mit au jour ces fameux résultats, M. Jour- 
dan, de l’Académie de médecine, ne craignit 
pas d'émettre un jugement qui peut paraître 
sévère, et qui n’est que trop mérité, en di- 
sant : « M. Andral n’aurait pas dû permettre 
qu’on attachât son nom à une chose qu'il est 
impossible de qualifier... Ou la note entière 
est une plaisanterie, ou elle a été faite par un 
infirmier. — Je ne sache pas que le célèbre 
clinicien de la Charité ait jamais revendiqué 
l'honneur et la responsabilité de cette note, 
émanée de son service par la voie des in- 
ternes ; il n’y a point apposé sa signature, et 
il doit sourire aujourd’hui de l’importance 
que les allopathes ont accordé à ce factum. 

A propos d’expérimentations, M. Trous- 
seau a donné des affirmations : « Pendant 
plus de six mois, disait-il il y a quelques 
années, à l’Hôtel-Dieu, en compagnie d’un 
de mes très-bons amis, homæopathe très- 
convaincu, j'ai fait des expériences avec 
des globules homœæopathiques, et je vous dé- 
clare, sur mon honneur, que jamais une fois 
dans ma vie je n’ai vu un effet que je pusse 
ou je dusse rapporter à l’action de ces re- 
mèdes. » 


Cet homœopathe très-convaincu, ami de 
M. Trousseau, est devenu, dit-on, entrepre- 
neur de roulage : le médecin de l’Hôtel-Dieu 
aurait pu choisir un guide plus en renom et 
en crédit. Quoi qu'il en soit, en matière 
scientifique, et surtout dans le grand procès 
qui est en litige, les paroles d'honneur ne 
suffisent pas: il faut des pièces à l’appui. Si 
M. Trousseau avait produit en détail tous 
les faits de sa grande expérience semes- 
trielle sur les globules, alors on aurait jugé. 
On a le droit d’être exigeant et sévère à l’é- 
gard du célèbre professeur de thérapeutique, 
après les nombreuses erreurs qu’il a com— 
mises en pharmacodynamie et les nombreux 
paralogismes qu’on peut lui reprocher dans 
ses attaques contre l’homœopathie. Et en 
disant cela, je ne veux nullement diminuer 
la mémoire du grand médecin que la France 
vient de perdre. Sa gloire est assez grande 
pour lui permettre d’avoir failli sur quelques 
points. Il a eu en outre l’insigne honneur 
d’avoir relevé les études thérapeutiques qui 
avaient élé annihilées par le règne de Brous- 
sais; plus d’une fois il a rendu hommage à la 
doctrine de Hahnemann non-seulement dans 
ses écrits, mais aussi dans sa pratique, puis- 
qu’il ne refusait point d’aller en consultation 
avec les médecins homæopathes qui lui fai- 
saient l’honneur de l’appeler. 

Voilà ce qu’il faut penser des célèbres ex- 
périmentations de MM. Andral et Trousseau 
sur le terrain de l’homœæopathie : A DUoBuS 
disce omnes. 

Au reste, ces contre-expérimentations, 
que nul médecin sérieux n’oserait produire 
sur le terrain des doses massives, n’ont 
été faites qu'avec des globules. Or l’ho- 
mœæopathie n’est pas que le globulisme. Les 
doses infinitésimales fussent-elles réellement 
inertes, reste toujours debout l’homæo- 
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pathie, c’est-à-dire la loi de similitude, qui 
est son principe fondamental et qui lui a 
donné son nom. L’homæopathie a-t-elle été 
vérifiée en dehors des globules? Non, mille 
fois non. Où a-t-on contrôlé cliniquement la 
loi qui est sa raison d’être? Où sont les tra- 
vaux des opposants sur ce point? Ont-ils 
étudié un seul médicament sous le rapport 
de la loi des semblables? Et cependant that 
is the question; et c’est, pour l’homæopathie, 
le to be or not to be. Hahnemann avait fondé 
et pratiqué sa propre doctrine bien longtemps 
avant d’avoir employé le moindre globule. 

Je sais bien que M. Trousseau, élève de 
Bretonneau, le plagiaire de Hahnemann, a 
rendu une espèce d'hommage à la loi de si- 
militude. J’ai noté ailleurs plus d’une fois 
toutes ses contradictions à ce sujet. Cette 
loi, il l’a escamotée sous le nom de loi substi- 
tutive. Et, sous ce dernier point de vue, quoi- 
que réduite, défigurée, et presque incom- 
prise, la loi fondamentale de l’homæopathie 
n’a jamais été vérifiée par les adversaires. 
C'était pourtant là le point d’attaque princi- 
pal pour ruiner la doctrine de Hahnemann. 
On ne l’a pas tenté; il valait bien mieux faire 
des expériences ridicules sur les globules 
pour crier ensuite à la folie et au mensonge 
de la réforme hahnemannienne. 

Et je conclus de tout ce que dessus qu’il 
y a sur cette question de la part des oppo- 
sants ignorance profonde et oubli complet 
de la méthode expérimentale. Y a-t-il rien 
de plus antiscientifique ? 

J'ai parlé plus haut des oppositions acadé- 
miques ; toutefois il est bon de savoir que 
dans une circonstance fort solennelle l’Aca- 
démie impériale de médecine a approuvé 
l’homæopathie. L'histoire en est aussi cu- 
rieuse qu'amusante; je la complète par des 
détails inédits. 


C'était en l’an de grâce 1856 ou 57 (je ne 
puis préciser, n’ayant pas ma bibliothèque à 
ma disposition, vu mon séjour hivernal à 
Nice). Un soi-disant capitaine au long cours 
avait importé des Grandes-[ndes un remède 
précieux pour les hémorrhoïdes. Le médica- 
ment avait été expérimenté par une commis- 
sion académique ; M. Piorry, rapporteur, l’a- 
vait administré dans son service hospitalier ; 
le spécifique antihémorrhoïdaire avait réussi 
dans nombre de cas. La commission décrivait 
avec soin les formes symptomatiques où le 
remède avait paru le mieux agir. Approbation 
entière du rapporteur sur l'efficacité de l’ar- 
cane indien, qui n’était autre chose que le 
poivre rouge (Capsicum annuum), et sur 
l’introduction heureuse de ce nouveau médi- 
cament en thérapeutique : par conséquent, 
remerciements pour lecapitaineaulong cours, 
y compris la commission d’examen. Les hé- 
morrhoïdaires de l’Académieétaientenliesse. 

Heureusement la presse allopathique et 
homæopathique veillait aux portes du temple. 
Un article parut dans le Moniteur des Hôpi- 
taux pour apprendre aux immortels de la rue 
des Saints-Pères qu’ils avaient tous été vic- 
times d’une véritable mystification; que le 
nouveau spécifique était depuis longtemps 
employé dans l’homæopathie contre les hé- 
morrhoïdes ; que Hahnemann avait formulé, 
pour le poivre rouge, les mêmes indications 
que M. Piorry. On citait lestextes. Les jour- 
naux homœæopathiques de France et de l’é- 
tranger s’amusèrent fort de la mésaventure 
académique. On dit que le conseil de l’illustre 
Compagnie s’en émut, et qu’il fut même 
question de faire un mémorandum enréponse; 
mais un membre prudent et avisé conseilla 
de faire le mort : on le fit et fit bien. Le pré- 
tendu capitaine au long cours avait nom de 
la Gironière; il figure dans l’annuaire ho- 
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mœopathique comme médecin exerçant aux 
iles Philippines, Timeo Danaos et dona fe- 
rentes. 

Cette histoire de poivre ne manque pas de 
sel. C’est la seule circonstance où l’Académie 
aithonorél’homæopathie de son approbation; 
il est vrai que c’était sans le savoir; et je me 
demande ce qu’il fût advenu du poivre, sielle 
avait eu conscience de ce qu’elle faisait. Ja- 
mais l'opposition allopathique n’a été prise 
en plus flagrant délit d’ignorance, voire même 
en pleine Académie! 

3° L'opposition allopathique est déloyale. 
J'en donne cinq raisons. 

Premièrement, on confond perpétuellement 
l’homœæopathie avec le globulisme. Or, le prin- 
cipe fondamental doit être jugé en dehors de 
la posologie, distinction quin’estjamais faite; 
et l’on s’obstine toujours et à dessein dans 
cette confusion. 

En second lieu, on a fait grand bruit de 
quelques expérimentations homæopathiques 
qui, dit-on, n’ont pas réussi, et l’on n’a jamais 
tenu compte d’expérimentations plus régu- 
lières et de cette masse de faits cliniques 
qu’apporte depuis cinquante ans l’école ho- 
mœæopathique, tant dans l’ancien que dans le 
nouveau continent, et qui sont la plupart 
d’une valeur incontestable. Aux statistiques 
écrasantes et officielles du service hospitalier 
de J. P. Tessier, on a répondu par le mot de 
mensonge ; or le mensonge incombe unique- 
ment à l’administration des hôpitaux de Paris, 
qui est responsable des chiffres, et qui n’a pu 
nisetromperniêtretrompée. Puis, quelle plus 
grande déloyauté que celle de certains adver- 
saires de l’homœæopathie qui proclament tan- 
tôt que les globules sont inertes, tantôt que 
ce sont des poisons énergiques qui altèrent 
profondément la santé des malades : double 
jeu que l’on joue par-devant les clients pour 
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former leur opinion suivant la circonstance. 

Ensuite arrivent les plagiaires. Cette ho- 
mœæopathie qu’ils proscrivent et bafouent, ils 
ont le triste courage de lui emprunter une 
foule d’applications médicamenteuses très- 


positives et de s’en attribuer la découverte. 


Le catalogue de ces vols scientifiques est long 
depuis vingt-cinq ou trente ans; il augmente 
tous les jours. 

J'arrive au cinquième et suprême acte de 
déloyauté. La scène se passe au lit du malade. 


LE MALADE. 


Docteur, vous ne me guérissez pas... Voilà 
deux mois que je traîne avec toutes vos drogues 
qui me font un mal affreux: je voudrais faire de 
l’homæopathie. On dit que ça guérit. On m’a parlé 
d’un monsieur qui avait la même maladie que 
moi, et qui s’est promptement rétabli, grâce à 
un homæopathe. 


LE DOCTEUR ALLOPATHE (piquant durouge el reprenant 
bientôt son aplomb). 


Vous savez, mon cher client, combien je vous 
suis dévoué... , mais je ne suis nullement ennemi 
de l’homæopathie. Je vous avouerai franche- 
ment que je l’emploie souvent dans ma pratique. 
Je suis même fort aise que vous m'ayez pré- 
venu : je songeais depuis quelques jours à vous 
le proposer. Eh bien, je vais vous faire une or- 
donnance, et vous enverrez toujours chez mon 
pharmacien qui a aussi des remèdes homæo- 
pathiques dont je me sers à l’occasion. 


Ici finit la comédie, ou plutôt la scène se 
continue entre un médecin trompeur et un 
malade trompé. Puis l’allopathe court de là 
chez un autre client où, suivant la circon- 
stance, il déblatérera contre l’homœæopathie. 
Parfois même il lui est arrivé d’avoir écrit 
contre la doctrine de Hahnemann. Seripta 
manent. Heureusement que le client conservé 
l’ignore, tout en sachant très-bien que Phono- 
rable a beaucoup écrit. Telles sont les 
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chauves-souris de l’allopathie; etjeremarque 
que ce volatile amphibie s’acclimate de plus 
en plus dans les rangs de l’ancienne école. 

Je rougis vraiment d’être obligé de racon- 
ter tant de bassesses ; mais il faut bien éclai- 
rer sur ce point et le public des clients et la 
partie encore saine et indépendante du public 
médical. 

4° L'opposition allopathique est profonde- 
ment haineuse et persécutrice. 

En voici de nombreuses preuves : je me 
borne à la France. 

Un seul médecin des hôpitaux de Paris, 
J. P. Tessier, a voulu pratiquer ouvertement 
l’homæopathie; il a été honni et persécuté 
de toutes manières, il en est mort à la peine. 

Il fonde le journal l'Art médical en 1855. 

Le premier numéro est adressé à l’Aca- 
démie impériale de médecine, et, choseinouïe 
dans les fastes et usages académiques, il est 
renvoyé dans les formes les plus injurieuses. 

Le 4 janvier 1856, ce médecin éminent 
était expulsé de la Société anatomique avec 
trois de ses collaborateurs, en même temps 
qu’un autre médecin flétri par la justice. 

Il meurt en 1862 : il n’y avait qu’un seul 
médecin des hôpitaux de Paris à son enter- 
rement. 

Plusieurs de ses élèves se sont présentés 
jusqu’à six à sept fois au concours des hôpi- 
taux ; ils ont étérepoussés systématiquement 
pour crime d'homæopathie. 

Déjà, en 1842, il avait été interdit, par 
ordre universitaire supérieur, au célèbre 
Risueno d'Amador, professeur à Montpellier, 
de traiter dans son cours de la doctrine 
hahnemannienne. Plustard, sousle ministère 
Fortoul, le docteur Léon Simon père ne peut 
pas obtenir l’autorisation de reprendre son 
cours, qui avaitété toléré sous Louis-Philippe. 

En 1846, trois médecins homœæopathes 


sont expulsés de la Société médicale du 
sixième arrondissement de Paris; plus tard, 
trois autres le sont également du service des 
bureaux de bienfaisance. Une seconde so- 
ciété médicale de Paris décrète, dans son 
à tout membre 
d'accepter une consultation avec un médecin 
homæopathe. 

En 1847, le docteur La Burthe, chirurgien 
militaire, veut, après avoir fait ses preuves, 


règlement, qu’il est défendu 


traiter homœæopathiquement ses malades; il 
est immédiatement congédié. 

En 1849, Léon Marchant est obligé de 
résigner son service à l’hôpital de Bordeaux; 
il en est de même du docteur Milcent, in- 
stallé par intérim au Val-de-Grâce, en 1855, 
par le ministre de la guerre; il en est ren- 
voyé sur l’insistance de la Faculté de Paris. 
En même temps, le docteur Ozanam est forcé, 
par la même raison, de donner sa démission 
de bibliothécaire de l’Académie de méde- 
cine. | 

En 1854, la Société de médecine des hô- 
pitaux de Paris accorde, en comité secret, 
un prix à un mémoire sur l’albuminurie, 
question mise au concours; — mais, le pli 
étant décacheté, l’auteur est reconnu pour 
être homæopathe. Le prix accordé est re- 
fusé. La Société pratique le vol au concours, 
en proclamant effrontément qu'aucun con- 
current n’en a été jugé digne. Je puis attester 
le fait, puisque j'étais l’auteur du mémoire 
couronné. On se demande comment une So- 
ciété qui comprend l'élite des médecins de 
Paris a pu se résoudre à commettre une pa- 
reille infamie ! 

En 1848, la Faculté de Paris refuse une 
thèse afférente à une question d’homæopa- 
thie, sous le décanat et l’instigation de 
M. Bouillaud. 

Je tiens en outre à dévoiler un fait d’into- 
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lérance qui, à lui seul, caractérise la situa- 
tion. Un de mes élèves de l’école de Cler- 
mont présente, il y a deux ans, à Paris, une 
thèse sur les éruptions copahiviques ; j'avais 
donné quelques conseils et fourni quelques 
renseignements au récipiendaire ; il m'avait 
dédié sa thèse, comme quelques autres de 
mes anciens élèves ont bien voulu le faire 
en pareille circonstance. Un des juges, en 
terminant son argumentation, a le triste cou- 
rage de conclure en ces termes : — « Mainte- 
nant, monsieur, il faut que je vous dise une 
chose qui me pèse, depuis que j’ai lu votre 
thèse. Je vois à la première page une dédi- 
cace à M. Imbert. Je comprends tous les sen- 
timents, surtout ceux de la reconnaissance ; 
mais vous savez bien que M. Imbert est ho— 
mœopathe, et cela seul me fait trouver dé- 
placé que vous lui ayez dédié votre thèse. » 

Telle a été l’allocution finale du profes- 
seur. J’estime qu’on peut toujours faire de 
l’opposition scientifique; mais on n’est pas 
obligé pour cela de s’avilir à un tel degré. 
Et, ce faisant, on ne grandit nullement dans 
l'esprit du publie médical, encore moins dans 
celui des élèves, dont le premier acte de re- 
connaissance, dès qu’ils sont reçus docteurs, 
est de porter le plus souverain mépris à de 
tels juges. Si j'avais été président de thèse, 
je me serais permis de faire la leçon à ce 
triste interlocuteur. Je me console de mon 
impuissance, en racontant tout simplement 
l’histoire, sans crainte de recevoir le 
moindre communiqué (1). 


(1) Voici un autre fait qui m'est encore per- 
sonnel; il a aussi son cachet. Il m’a été raconté 
par une de mes clientes. Je n’ose pas dire que 
c’est une marquise; cependant le fait est. Or, ma 
marquise, très-dévouée, du reste, à l’homœæo- 
pathie, s’en va un jour consulter à Paris, il y a 


Terminons par le discours de M. Dumas 
au Sénat, à propos de la pétition de deux 
mille ouvriers de Paris réclamant un service 
hospitalier homæopathique. Les homæopa- 
thes français ont victorieusement répondu à 
ce discours, où les opposants ont mis dans la 
bouche de lillustre chimiste non-seulement 
une argumentation des plus piteuses, mais 
encore une foule d’assertions des plus 
étranges et des plus erronées. (L’homæopa- 


‘the dans les hôpitaux, mémoire à propos de 


la pétition des ouvriers de Paris et de la dis- 
cussion au Sénat. Paris, 1865.) 

C’en est assez, et tous ces faits officiels ne 
sont rien à côté de l’histoire inédite de 
chaque jour où l’opposition allopathique se 
révèle avec un caractère de bassesse et de 
violence qui ne légitime que trop le pro- 
verbe connu de l’invidia medicorum pessima, 
et c’est pourquoi je disais dans mes Lec- 


deux ou trois ans, un prince de la science pour 
une prétendue maladie de cœur. Elle a le mal- 
heur d'échapper dans la conversation qu’elle a 
fait une saison aux eaux de Royatsous ma direc- 
tion, et voici que l'illustre consultant s'emporte 
au simple prononcé de mon nom: « Ah! c’est ce 
monsieur Imb... qui se permet d'enseigner l’ho- 
mœopathie; je saurai bien l’en empêcher et par- 
ler au ministère, etc., etc... » 


° 


Vaines paroles : bien entendu que le prince 
de la science n’a pas bougé de son fauteuil pour 
aller porter plainte au département de l’Instruc- 
tion publique. Il voulait probablement se don- 
ner des airs d'importance devant la marquise, 
et ma marquise, femme de beaucoup d'esprit, 
on en a parfois même en Auvergne, a fait rire 
plus d’un salon parisien au sujet des colères 
antihomæopathiques de son médecin. Notez que 
l’ilustre est un grand libéral... et tous ces co- 
médiens de liberté ne seraient que d'affreux 
despotes s'ils arrivaient jamais au pouvoir. 
Dieu nous en garde! 
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tures:— « Oui, en plein dix-neuvièmesièele, 
il y a une fraction notable du corps médical 
qui, frappée de l'insuffisance et de la nullité 
des méthodes de guérison employées jus- 
qu’à ce jour, a voulu écouter la voix d’un 
médecin illustre qui est venu prêcher une 
réforme immense au profit de l'humanité ; et 
cette fraction intelligente et laborieuse est 
l’objet, de la part de la majorité, de la per- 
sécution la plus odieuse et la plus immé- 
ritée. 

«Je les connais, ces persécuteurs. Ce sont 
les mêmes qui ont poursuivi de leur haine 
jalouse et ignorante Vésale, qui créa l’ana- 
tomie moderne, et Harvey, qui découvrit la 
circulation... [ls ont proscrit autrefois l’an- 
timoine, le mercure et le quinquina ; et, au 
lieu d'en appeler à l’expérience, ils préfé- 
raient en appeler à la force des parlements. 

«Etaujourd’hui ils pratiquent le même sys- 
tème à l’égard de l’homæopathie. 

« Ils n’ont pas étudié la question, et ils 
veulent se poser en juges éclairés et con- 
sciencieux. Îls ont été à bout d'arguments sé- 
rieux, et ils se sont mis à opprimer. Ils ne 
pouvaient pas émettre des vérités contradic- 
toires, et ils ont dénaturé et calomnié. Ils 
n’avaient pas de force scientifique dans l’es- 
pèce, et ils en ont appelé au for extérieur. 
Ils ne sont jamais descendus en rase cam 
pagne, mais ils se sont embusqués dans les 
bureaux d'administration et dans les échoppes 
des journalistes pour écraser les homæopa- 
thes et empêcher la vérité de se faire jour. » 
(Lectures, p. 159.) 

C'était là ce que je disais il y a trois 
ans ; le temps et le spectacle d’une lutte ab- 
surde continuée, non-seulement en France, 
mais encore à l’étranger, n’ont fait que me 
confirmer davantage dans mon opinion sur 
l'opposition faite à l’homæopathie, et pour 


faire comprendre toute ma conviction à cet 
égard, j'ajoute tout crûment que cette oppo- 
sition est aussi bête qu’elle est ignoble. 

Et c’est un beau privilége de la vérité que 
celui de soulever la persécution et la haine. 
Jamais question scientifique n’en avait au— 
tant excité; et c’est pour moi la meilleure 
preuve extrinsèque de la vérité de l’homæo- 
pathie. Veritas odium parit : c'est là sa 
gloire et son baptême. 

L'opposition allopathique, qui au fond 
èse singulièrement les intérêts humani- 
taires, est descendue de l’homme jusqu'aux 
animaux. 

Il y a quelques années, le docteur Per- 
russel, un des propagateurs les plus zélés 
de l’homæopathie, après quelques expéri- 
ments heureux sur les chevaux de l’armée, : 
demande au ministre de la guerre la permis- 
sion de les continuer sur une plus grande 
échelle. Aussitôt, nomination d’une commis- 
sion composée de généraux et de médecins, 
tant humains que vétérinaires, ces derniers 
tous allopathes. Attendu que l’impétrant ne 
pouvait être ici jugé par ses pairs, la péti- 
tion a été repoussée, ou plutôt elle dort pai- 
siblement dans les cartons du ministère, où 
elle a été fort bel et bien enterrée par les 
procédés d'usage. 

Cette histoire vient d’avoir son pendant 


.en Autriche. La plupart des seigneurs alle- 


mands, et même russes, emploient, pour leur 
grande agriculture, des médecins vétéri- 
naires qu'ils ont soin, vu les résultats de 
l'expérience, de choisir parmi les homæo- 
pathes. 

L’un de ces médecins avait attiré par ses 
succès l’attention du feld-maréchal de Ritter, 
qui lui propose de le faire nommer médecin 
vétérinaire d’un haras impérial. L'offre est 
acceptée, et le protecteur écrit au ministre 
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de la guerre; mais il avait compté sans la 
Faculté de médecine de Vienne, qui, con- 
sultée à cet effet, rejette à l’unanimité le 
candidat homæopathe; et le feld-maréchal 
est obligé d'annoncer à son protégé sa dé- 
convenue par une lettre qui vient d’être 
rendue publique (Allgem. Homüop. Zeitung, 
11 novembre 1867). Il paraît que l’alma 
Maler autrichienne tient à priver la race 
chevaline des ressources même de l’homæo- 
pathie, et ce n’est pas d'elle qu’on pourra 
dire : 


Et sa bonté s'étend sur toute la nature. 


Il faut avouer que les gouvernements ont 
bien tort, dans une foule de circonstances, 
de soumettre les questions de progrès scien- 
üfiques à l’éteignoir bureaucratique. Que 
n'imitent-ils plutôt le Rajah Deonarain Singh, 
qui vient d'établir à Bénarès, la cité sainte, 
un hôpital homæopathique, par reconnais- 
sance pour la méthode hahnemannienne ! 
Voici à quelle occasion. Le prince indien 
avait un magnifique cheval qu’il aimait pas- 
sionnément. Le noble animal tombe sérieu- 
sement malade et ne peut guérir entre les 
mains des allopathes vétérinaires. On ap- 
pelle un homæopathe qui bientôt le remet 
sain et sauf. Quelque temps après, le choléra 
éclate à Bénarès et fournit de nduveaux 
triomphes à l’homæopathie, ce qui décide le 
rajah à fonder l'hôpital en question, sans 
consulter, bien entendu, les facultés, les 
académies et tous les brahmines de la lo- 
calité. 

Heureuse la métropole de Bénarès de pos- 
séder, de par un rajah intelligent, un hôpital 
homœæopathique! Paris, la capitale de la ci- 
vilisation universelle, ne jouit pas du même 
avantage, malgré la pétition du pauvre ou- 
vrier qui en souffre et en gémit. Il est vrai 


que Paris n’est pas la cité sainte. Mais le 
gouvernement voudra-t-il se montrer infé- 
rieur au rajah indien, rester toujours sourd 
aux réclamations de la science hahne- 
mannienne, seule compétente, et ne prêter 
l'oreille qu’à une misérable et indigne oppo- 
sition ? | 

Il est donc avéré que les facultés et les 
académies d'Europe ne veulent de l’homæo- 
pathie ni pour les hommes, ni pour les che- 
vaux ; et je me demande ce que ces pauvres 
bêtes ont fait à la science prétendue officielle. 
Elle a peur, sans doute, que l’homœæopathie 
entre à cheval dans le sanctuaire. Pour mon 
compte, je dis qu’elle y est déjà entrée en 
dépit des obstacles; elle a pris rang, elle est 
même sur un bon pied, et tôt ou tard elle 
triomphera à l'avantage général et de 
l’homme et des animaux. 

Après avoir établi et précisé les quatre 
caractères fondamentaux de l’opposition al- 
lopathique, il est temps de passer en revue 
les forces réelles de nos adversaires et de 
signaler les points stratégiques qu’ils oc- 
cupent. 

En principe, l’opposition allopathique ne 
prend naissance qu’en présence de deux élé- 
ments mis en contact : un homæopathe et 
un client. C’est surtout ce dernier élément 
qui pèse dans la balance et crée l'opposition : 
inde mali labes. 

En France, l’opposition réelle est très- 
restreinte. [l y a une vingtaine de départe- 
ments qui n’ont pas un seul médecin ho- 
mœæopathe ; il y en a quinze qui n’en ont 
qu’un seul, et autant qui n’en ont que deux : 
d’où il résulte que la lutte est nulle ou insi- 
gnifiante dans plus de la moitié de l’Empire 
français. 

Sur quatre-vingt-neuf chefs-lieux de dé- 
partement, il y en a quarante-cinq sans ho- 
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. mœopathes. Les disciples de Hahnemann 
exercent en général dans les grands centres. 
Paris possède à lui seul le quart environ des 
homæopathes français. Et c’est Paris qui est 
le centre et le siége de toute l’opposition al- 
lopathique, dont la tête est représentée par 
les académies et sociétés médicales, la Fa- 
culté de médecine et l’enseignement hospi- 
talier. Je mets en fait que plus des quatre 
cinquièmes des médecins français sont étran- 
gers et indifférents à la lutte; c’est vérita- 
biement à Paris que siégent les meneurs, et 
il est honteux pour la science et la liberté, 
au dix-neuvième siècle, de voir que l’oppo- 
sition se trouve dans les rangs de l'élite du 
corps médical. 

Or sus, mes chers confrères, honorables 
praticiens de province, vous n'êtes pas pour 
moi des opposants. Permettez-moi de vous 
adjurer de n’avoir pas foi en tons ces me 
neurs. Leur opposition est suffisamment per- 
cée à jour dans ses mobiles et ses procédés. 
Croyez-en mon expérience ; étudiez sérieu- 
sement l’homæopathie : [à est tout l’avenir 
de la thérapeutique; c’est là la voie et la vé— 
rité. 

Et maintenant je m'adresse aux représen- 
tants de la science officielle et je leur dis : 
— Vous avez voulu combattre Hahnemann 
et ses disciples : vous vous y êtes fort mal 
pris. Quand on combat une doctrine, il faut 
d’abord la connaitre. Pour connaître l’ho- 
mœæopathie, il faut de toute nécessité aborder 
la méthode expérimentale. Il n’y a qu’un 
seul moyen d’attaque, et je vais vous l’ap- 
prendre. 

Hahnemann a basé tout son système sur 
l’expérimentation pure, c’est-à-dire sur ses 
pathogénésies. Il est impossible de vérifier 
tous les médicaments étudiés par lui; mais 
il est possible -d’en vérifier un seul. J'ai 


l'honneur de vous proposer, par exemple, 


cette fameuse camomille avec 


M. Dumas a tant égayé le Sénat. 


laquelle 


Il y aura sur ce médicament, comme pour 
tout autre, une série de travaux à faire. 

1° Vérifier la tradition antérieure à Hah- 
nemann dans tout son apport sur les effets 
physiologiques et thérapeutiques du médi- 
cament ; 

2° Expérimenter physiologiquement la 
camomille pour constater toutes ses aclions 
pathogénétiques avec ses électivités di- 
verses. Ces expériments doivent être faits 
sur de nombreux sujets à doses toxique, 
moyenne et infinitésimale. 

3° La pathogénésie du médicament con- 
stituée, ilfaudra vérifier sur luithérapeutique- 
ment la loi de similitude, et toujours sur de 
nombreux individus, et en suivant, pour les 
doses, les trois grandes sections de l’échelle 
posologique. 

Il est facile à la science officielle d’entre- 
prendre ce travail sur la camomille ou tout 
autre médicament. Elle peut avoir à sa dis- 
position de nombreuses commissions, de 
nombreux élèves; elle a les hôpitaux : hic 
opus et labor. Voilà ce qu’elle doit faire. 
Tant qu’elle n’aura pas entrepris ce travail 
de vérification, toute son opposition ne sera 
que ridicule, antiscientifique et non avenue. 
C’est le seul moyen de convaincre Hahne- 
mann de vérité ou d'erreur. 

Puisqu’on parle tant de méthode expéri- 
mentale, il faut au moins la mettre en pra- 
tique. Nous autres, homæopathes, nous nous 
tenons exclusivement sur ce terrain, à 
l’exemple du maître, et nous sommes conti- 
nuellement occupés à expérimenter en partie 
double. 

-Je ne connais en France qu’un seul mé- 
decin de la science officielle qui ait abordé 
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la méthode expérimentale pour contrôler scarlaline pourprée avec angine inflammatoire. Ma 


Hahnemann et s’éclairer sur la valeur de 
l’'homæopathie. Ce médecin a passé quinze 
ans de sa vie à étudier l’arsenic et dans la 
tradition et dans toute la science contempo- 
raine. Il a tout lu et compulsé; il a vérifié 
les effets physiologiques et thérapeutiques 
de ce médicament à toute espèce de doses, 
et, ce travail fait, il s’est vu obligé de s’in- 
cliner devant le génie observateur du mé- 
decin allemand et de rendre hommage à la 
vérité. 

Aujourd’hui je puis dire : Hahnemann, tu 
m'as vaincu, c’est pourquoi j'ai juré de te 
défendre. 

À. IMBERT-GOURBEYRE, 


Professeur de thérapeutique à l’école de médecine 
de Clermont-Ferrand. 


MÉDECINE CLINIQUE. 


Scarlatine angineuse grave. — Symp- 
tômes de méningite. — Durée réduite 
à huit jours. — Guérison. 


Le 13 novembre dernier, appelé à huit heures 
du matin chez M. le marquis de M***, je trouvai 
une de ses filles, jeune personne de seize ans, en 
proie à une fièvre ardente, pouls à 120, nausées 
et vomissements, sensation incommode, dou- 
loureuse même, dans la gorge, avec gêne de la 
déglutition, — Acônit en solution, une cuillerée à 
bouche de trois en trois heures. 

Le soir du même jour, aggravation de tous les 
symptômes, et je constate à la surface de la peau, 
au Cou, à la poitrine, de petites taches irrégulières 
d’un rouge peu foncé, laissant entre elles des in- 
tervalles où la peau conserve sa couleur natu- 
relle; la rougeur est plus marquée à la gorge; 
ces parties sont tuméfiées, chaudes et doulou- 
reuses, la déglutition est difficile. C'était plus 
qu'il n'en fallait pour établir mon diagnostic : 


prescription fut : Aconit et Bellad alternés. 

Le 14, la nuit a été mauvaise, spasmes et dé- 
lire; les taches à la peau, disséminées la veille 
et d’un rouge peu foncé, se confondent aujour- 
d'hui et forment de larges plaques, étendues sur 
tout le corps, et sont d’un rouge écarlate. Toutes 
les parties intérieures de la bouche sont d’un 
rouge vif, les amygdales sont tuméfiées, la dé- 
glutition est très difficile et douloureuse, les pi- 
liers antérieurs du voile du palais présentent 
manifestement, du côté droit surtout, des taches 
jaunâtres et grisâtres de mauvais aspect. — 4co- 
nit et Bellad sont continués. 

Le soir, le pouls est très fréquent, la chaleur 
est ardente ; stupeur, assoupissement alternant 
avec agitation extrême, angoisses, délire. — 
Même prescription. 

Le 15, sept heures du matin, la nuit a été 
très-mauvaise, fièvre ardente, convulsions, 
plaintes et gémissements. À ma visite la malade 
est plus calme, mais elle se plaint excessivement 
de la gorge, où plusieurs points sont recouverts 
d’un fluide blanchâtre, épais et visqueux.— Merc, 
quatre globules de la 12° dilution à sec, sur la 
langue. 

À onze heures, fièvre toujours ardente, la 
chaleur du corps brûlante, le regard fixe, les 
paupières largement ouvertes, les yeux légère- 
ment convulsés, agitation involontaire et portée 
au plus haut degré.— Jereviens à Aconitet Bellad. 

À cinq heures du soir, même état, délire. 
— Même prescription. 

Le 16, six heures du matin, amendement de 
tous les symptômes généraux; la gorge persiste 
seule dans le même état. — Sulfur, trois globules 
de la 30e à sec, sur la langue. 

À onze heures, amélioration croissante. Je 
suspens tout médicament. 

A dix heures du soir, état moins satisfaisant. 
— Aconit et Bellad. | 

Le 17, six heures du matin, nuit plus calme, 
la gorge seule est douloureuse, le pharynx et 
toutes les parties de la bouche sont d’un rouge 
vif; ici, comme si on les avait enduites avec de 
la lie de vin; là, trois larges plaques blanchâtres, 
formées par des grumeaux d’une matière pul- 
tacée qui par leur réunion forment des espèces 


MÉDECINE CLINIQUE. 29 


de croûtes molles qui semblent vouloir envahir 
toute l’arrière-gorge. -— Apis 3°, deux gouttes 
dans eau 195 grammes, une cuillerée toutes les 
deux heures. 

Telle fut ma prescription; mais en même 
temps, plein de sollicitude pour une famille à la 
quelle depuis longtemps j'ai voué mes meilleurs 
sentiments, je sollicitai l'assistance de l'hono- 
rable docteur Imbert-Gourbeyre, heureusement 
présent à Nice cet hiver. 

A trois heures eut lieu la consultation. Nous 
fûmes ravis d'apprendre, en arrivant, que dès la 
seconde cuillerée d’Apis en solution, une amé- 
lioration très-grande s'était manifestée; la ma- 
lade avait craché sans difficulté, à plusieurs re- 
prises, une matière blanchâtre, consistante, qui 
aurait pu en imposer pour une fausse mem- 
brane. En examinant la gorge, nous la trou- 
vâmes, en effet, dépouillée de toutes les matières 
qui l’encombraient le matin, et le père de la 
jeune malade n’en voulait lui-même pas croire 
ses yeux en constatant la différence. — Apis est 
continué en éloignant les doses. 

À dix heures du soir, état satisfaisant tant du 
côté de l’éruption, qui a suivi sa marche régu- 
lière, que du côté de la gorge. 

Le 18, sentiment de bien-être général. — Apis 
12°, trois fois par jour. 

Le 19, la gorge est bien, la desquamation 
commence à s’opérer. 

Le 20, amélioration progressive. Arrive l’é- 
poque régulièrement, cessation de tout remèce. 

Le 21, la malade est en pleine convales- 
cence. 


Ainsi, rien n’a manqué à cette scarlatine 
angineuse pour en faire une maladie grave, 
et pourtant sa durée même n’a pas été plus 
longue que celle de la scarlatine simple, 
qui est de sept à huit jours, tandis que dans 
les cas les plus heureux la scarlatine angi- 
neuse peut se prolonger jusqu’à quatorze ou 
même vingt et un jours. (Bayle, Path. méd., 
tom T1 pr278)e 

La plénitude et la dureté du pouls, l’in- 
flammation gutturale, l’assoupissement, le 


délire, annonçaient évidemment une réaction 
trop forte du système circulatoire, et, en 
dehors des ressources de la médecine ho- 
mæopathique, il aurait bien fallu en venir à 
la saignée locale ou générale, mais la sai- 
gnée contrarie l’éruption de l’exanthème, 
quand elle n’en détermine pas la rétrocession 
à l’intérieur, ce qui n’est pas son moindre 
danger. Après la saignée, quoi encore? 
Ecoutons les conseils de J. P. Frank, dont 
l’autorité ne peut être contestée par per- 
sonne : 

« Les remèdes que nous avons recom- 
mandés dans l’angine inflammatoire, comme 
les sangsues, les cataplasmes, les liniments, 
les vésicatoires, les gargarismes et tous les 
antiphlogistiques, conviennent dans cette 
espèce de scarlatine, où l’inflammation de la 
gorge tient le premier rang; ils doivent être 
employés d’après les mêmes principes. On 
associe aux antiphlogistiques les moyens qui 
peuvent exciter une douce diaphorèse, par 
exemple le tartre stibié à dose divisée, dans. 
une potion saline, etc., etc. » (Traité de 
méd. prat., tom. I°", p. 257.) 

Quelle différence avec un traitement ho- 
mæopathique ! Et l’on ose encore nous taxer 
de complices ou de victimes de folles utopies! 
Pitoyable aveuglement ! 

Ce n’est pas seulement dans l’angine scar- 
latineuse que Apis révèle son action curative 
merveilleuse ; dans toutes les inflammations 
gutturales ce remède est d’une efficacité 
surprenante ; il m’a été d’un grand secours 
sur moi-même dans une angine aiguë 
grave contre laquelle Bellad s'était mon- 
trée tout à fait impuissante. 

Inutile d'ajouter que, fidèle aux leçons et 
à l'expérience du maitre, dès que la scarla- 
tine s’est montrée dans la maison de M. le 
marquis, où se trouvent en assez grand 
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nombre des enfants et des serviteurs, sans 
compter les personnes de l’entourage, j'ai 
usé de la belladone comme remède prophy- 
lactique, et, malgré la nature contagieuse de 
la maladie (Bayle, etc., etc.), personné n’a 
été atteint. 
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RHUME DU CERVEAU 


(coRyzA). 


Tout le monde sait qu’on désigne ainsi 
l’inflammation catarrhale de la membrane 
muqueuse qui tapisse l’intérieur des fosses 
nasales. 

Ce fruit de l’hiver, indisposition ordinai- 
rement assez légère, ne condamne que rare- 
ment à réclamer les secours du médecin; elle 
est le plus souvent d’une durée assez courte 
et se dissipe d’elle-même, soit qu’on s’ap- 
plique à se garantir de l’impression de l'air 
froid, soit qu’on n’ait pas même recours à 
cette précaution. 

D'autres fois le rhume de cerveau est assez 


fatigant pour mériter qu’on y fasse attention, : 


et voici les médicaments dont dispose l’ho- 
mœæopathie pour en dissiper les ennuyeux 
symptômes. 

Y at-il mal de tête, qui augmente presque 
toujours en parlant, la douleur réside au 
front, elle est passive, brûlante, avec un sen- 
timent de plénitude et de lourdeur vers les 
fosses nasales, avec titillation, sécheresse, 
besoin d’éternuer, éternuements, frissons, 
quelquefois toux légère. — À conit. 

Si la maladie n’avorte pas, surviennent 
bientôt de nouveaux symptômes, des modi- 
fications de sécrétion que nous allons indi- 
quer. 


! 
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Le passage de l’air devient moins facile à 
travers les fosses nasales ; il ne se fait plus 
qu'avec effort et finit par être entièrement 
intercepté; la voix est nasonnée ; chaleur de 
la face : rougeur brûlante des pommettes le 
soir; les éternuements continuent. —- Nux 
vomica. 

Ou le coryza est sec la nuit et fluent le 
jour : c’est encore Nuæ vom. qui doit être 
préférée. — La bouche est sèche, la soif .in- 
tense, constipation. 

L’odorat s’émousse ou se perd même 
complétement. Perte du goût et de l'appétit. 


— Pulsatille. 


C’est de la perte simultanée du goût et de 
l’odorat que se tire l'indication de Pulsatille, 
bien plus que de la nature de l’écoulement 
par les narines. Cependant l’écoulement 
qui est du ressort de Pulsatille est du mucus 
épais, jaune ou vert ou fétide. La langue est 
alors chargée, absence d’appétit. 

Les yeux sont-ils devenus sensibles, dou- 
loureux ; se remplissent-ils de larmes et sont- 
ils injectés légèrement avec larmoiement, 
écoulement de mucus blanc par les narines 
tous les matins, avec expulsion abondante 
de mucosités? — Euphrasia. 

Éternuements fréquents, écoulement con- 
tinuel de mucosités plus ou moins filantes 
qui exhalent une odeur plus ou moins fé- 
tide. {l y a des douleurs dans le front et dans 
les joues; la tête est médiocrement doulou- 
reuse et entreprise. — Mercurius. 

Ce remède sera d’autant mieux approprié 
qu'il y aura des sueurs la nuit, aggravation 
le matin avec fièvre; le sujet éprouve une 
chaleur insupportable, et pourtant il ne peut 
pas endurer le froid. 

L’écoulement du nez n’a point de mau- 
vaise odeur, mais il est irritant et corrosif, 
anxiété, insomnie, grande inquiétude. Les 
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narines sont brûlantes et douloureuses à l’ex- 
térieur et à l’intérieur ; la chaleur améliore. 
— Arsemc. 

Enfin dans les coryzas les plus violents, 
avec écoulement excessif de liquide aqueux, 
gonflement du nez et des lèvres, — La- 
chesis. 

Rien autre d’essentiel à ajouter pour le 
rhume de cerveau des grandes personnes, 
mais la même maladie chez les enfants mé- 
rite une mention particulière. 

. Les enfants nouveau-nés sont sujets à un 
coryza très-violent, avec tuméfaction du nez; 
la membrane muqueuse est d’un rouge vif, 
le pourtour des narines et la lèvre supé- 
rieure sont fendillés, gonflés, enflammés; 
une joue pâle, l'autre rouge, frissons, soif, 
somnolence et tête entreprise. Camomilla 
est ici le médicament par excellence. Ce pré- 
cieux agent justifie une fois de plus en cette 
circonstance la dénomination particulière qui 
lui a été donnée en homæopathie et qu’elle 
justifie si bien, la Providence des enfants. 1 
est d'autant plus important d’arrêter au 
début le coryza des enfants nouveau-nés, 
que lorsque l’inflammation est portée à un 
haut degré, ces petits malades périssent sou- 
vent de fatigue et d’inanition. 

Dans les cas d’oblitération des narines 
chez les nourrissons, faisant obstacle à l’al- 
laitement et obligeant les enfants à dormir la 
bouche ouverte, c’est Nux qui produit le 
plus sûrement de bons résultats. 

Si les narines de l’enfant sont bouchées 
par unmucus épais et gluant, c’est Sambucus 
qui amènera la guérison. 

Tout rhume de cerveau lié aux orages de 
la dentition sera efficacement combattu par 
Calcarea carb. 

Mode d'administration. — Les médica- 
ments indiqués seront donnés en globules de 
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la douzième à la trentième dilution, dissous 
dans l’eau au nombre de trois ou quatre dans 
six cuillerées d’eau. — Une cuillerée toutes 
les trois ou quatre heures. — Pour les petits 
enfants, par cuillerée à café de deux en deux 
beures, en éloignant aussitôt que se mani- 
feste l'amélioration. 


OBSERVATIONS PARTICULIÈRES. 


Quand l'invasion du rhume de cerveau 
n'aura pas tardé à se faire sous l'influence 
d’un vent violent auquel on se sera exposé 
par imprudence, c’est avec l’Allium cepa 
qu’on aura plus de chance d’y couper court. 
Dans ce coryza, la douleur occupe surtout le 
côté gauche, le mal s’aggrave le soir ou dans 
la chambre; au grand air soulagement. 

Quand le coryza survient après avoir eu les 
pieds mouillés, c’est encore A{lium cepa qui 
convient le mieux. 

Il n’est pas rare de rencontrer des per- 
sonnes de caractère doux et patient qui, à la 
plus légère atteinte d’un rhume de cerveau, 
sont excitées, impatientes, avec grande agi- 
tation nocturne. Le China est ici exception- 
nellement indiqué. 

Enfin la disposition à s’enrhumer du cer- 
veau trouve son remède dans Hepar sulf et 
Lycopod. SC. 


LETTRE DU D° FRANCO. 


Notre excellent confrère etaminous a écrit, 
au moment où nous lui avons fait part de nos 
projets de publication, la lettre suivante qui 
contient d'excellents conseils :. 


Mon cher confrère et ami, 


J'ai recu avec plaisir la communication de 
vos projets et je vous remercie d’avoir songé à 
moi pour me réclamer ma part de collabora- 
tion. \ 


7. 
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Certainement, dans l'état actuel et graduelle- 
ment progressif de la médecine homæopathique, 
la diffusion de nos principes et de notre expé- 
rience pratique rendra les plus grands services 
à l'humanité et au progrès de la médecine en 
général, pourvu qu’elle conserve le caractère 
d’une propagande scientifique plutôt que celui 
d’une croisade, car la première élargira le cercle 
des adhérents par la conviction, tandis que 
l’autre nous jetterait dans l’arène des lutteurs. 
Nos travaux doivent démontrer la bonté de notre 
doctrine, sans une critique trop amère des doc- 
trines opposées. Toute polémique ardente et 
passionnée ne servirait aujourd’hui qu’à enve- 
nimer les esprits. On progresse toujours avec 
une vérité, quand on la propage par la logique, 
la modération et la conviction. D’ailleurs, n’ou- 
blions jamais, cher ami, que la divergence de 
l’ancienne école avec la nôtre n'existe que sur 
les moyens et non dans le but que, nous tous 
médecins, nous nous proposons d'atteindre. 
Liallopathie est la science médicale des anciens, 


l’homæopathie est celle des modernes. Respec- 


tons les théories et les doctrines des anciens et 
tâchons de faire prévaloir les nôtres pour le 
bien, avec calme ; la comparaison des résultats 
sera le creuset duquel surgira la sanction de 
l'opinion publique. Vous ne pouvez pas douter 
du succès. C’est donc sur les résultats pratiques 
qu'il convient de fonder principalement les élé- 
ments de nos publications. Appliquons-nous à 
décrire minutieusement tous les phénomènes 
qui se-présenteront à l'observation, et à faire 
l'histoire toujours complète des maladies ren- 
contrées et des agents thérapeutiques appliqués; 
nous donnerons ainsi à notre statistique médi- 
cale le cachet de la vérité et de la précision. 

Si la Bibliothèque homæopathique remplit cet of- 
fice,comme je l'espère sous votre direction ferme 
et éclairée, elle obtiendra bientôt la sanction des 
gens sensés, l'approbation du public et parvien- 
dra, au milieu des sympathies générales, au but 
qu’elle se propose. Je serai heureux de vous 
prêter mon faible concours, comme je le suis, 
cher confrère et ami, de vous témoigner tous 
mes sentiments d'estime et d'amitié. 


FRANCO, 
Paris, 14 décembre 1867. 


LETTRE DU Dr FRANCO. 


Nousreproduisons cette lettre avec plaisir, 
parce que l’adhésion de notre confrère et 
ami nous est particulièrement agréable, et 
aussi pour qu’il soit bien entendu que nous 
partageons entièrement sa manière de voir. 
Tout en défendant avec fermeté l’école hah- 
nemannienne, tout en luttant contre les ob- 
stacles qui se dressent contre elle; la Rédac- 
tion de la Bibliothèque homwopathique n’a 
que faire de se compromettre dans une arène 
de lutteurs ; elle se promet bien au contraire 
de ne se départir jamais de la modération et 
de la douceur, qui sént à ses yeux le carac- 
tère de la force et le souffle vivifiant de 
A. C. 


la vérité. 


VARIÉTÉS. 


LE CONSEIL DE RETOURNER EN ARRIÈRE. 


Nous lisons dans une lettre que le docteur 
Thomas Pellicer, de Madrid, nous a fait 
l’honneur de nous écrire : « Besoin est de 
retourner en arrière de vingt ans, et d’en- 
seigner l’homæopathie comme on l’ensei- 
gnait alors. » (Necessitamos volver 20 anos, 
y ensenar, como lo hacian usted entonces, 
la homeopatia.) 

La nécessité de ce mouvement de retour 
est, à nos yeux, clairement démontrée par 
les faits, et c’est pourquoi nous travaillons, 
sans nous laisser décourager par aucune dif- 
ficulté, à remettre en relief l’enseignement 
et l'expérience du passé. ACER 


UNE ÉNIGME. 

Un médecin de la vieille école a écrit à 
Menton, dans le journal de la localité : «Il 
est indispensable que les personnes qui sont 
atteintes de phthisie pulmonaire se tiennent 
en garde contre l’homœæopathie. » 

On se demande pour qui est cet indispen- 
sable: pour les malades, ou pour le médecin ? 
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BIBLIOTHEQUE 
HOMOEOPATHIQUE 


L'ÉCOLE DE MONTPELLIER 


CONSIDÉRÉE 


Dans ses rapports avec l'Homæopathie 


L'École de Montpellier a des idées larges 
et conciliantes; elle admet sans effort tous 
les faits bien constatés, et ne repousse que 
les systèmes exclusifs. L’ampleur de ses 
conceptions la rend tôt ou tard accessible à 
toutes les découvertes, dont quelques-unes 
briseraient le cercle rétréei où l’on s’est ail- 
leurs plus ou moins emprisonné. 

« Ma doctrine, disait Barthez, n’exclut 
« auçune des vues qui sont essentielles pour 
«reconnaître, perfectionner et multiplier 
«utilement toutes les méthodes que l’art de 
« guérir peut embrasser dans le traitement 
des dix vers genres de maladies (1). » 

« Dans la science de la médecine, disait- 
« il ailleurs, on peut découvrir dans la suite 
« de nouveaux faits qui modifient les consé- 
« quences tirées de ceux qu’on y avait ob- 
« servés précédemment (2). » 


(1) Nouveaux éléments de la science de l'homme, 
tome Ier, page 45. 

(2) Discours sur le génie d'Hippocrate. 
1868 





Le digne successeur de ce maître illustre, 


M. Lordat, écrit de son côté : « Ma grande 


« affaire est de formuler les vérités actuelles 
«de manière qu’elles ne nuisent pas à l’ac- 
« cueil dû aux vérités futures (1). » 

Un homme d’un esprit élevé, Risueño d’A- 


mador, placé dans une chaire qui domine 
l’horizon médical, au-dessus de l’atmosphère 
des préjugés, a pu porter au loin sa vue dans 
le champ des découvertes et reconnaître toute 
la valeur de la méthode hahnemannienne. 


Voici les paroles de ce professeur : « L’ho- 
« mæopathie est pour nous une doctrine con- 
« génère avec le vitalisme. Que dis-je ? c’est 
« le vitalisme lui-même largement appliqué 
« à la thérapeutique. La thérapeutique nou- 
« velle s'adresse aux forces de la vie pour 
« guérir la maladie, comme la pathologie vi- 
« taliste étudie ces forces pour concevoir sa 
« formation. Les forces vitales étant la source 
« de la maladie, c’est à ces forces qu’il faut 
« adresser l’agent qui doit détruire la modi- 
« fication morbide. Pour trouver la vérité 
« complète et ravir à l'Allemagne cette belle 
« gloire, il n’a manqué au vitalisme de Mont- 


\ 


(1) Journal de la Sociélé de médecine pratique de 
Montpellier, 1846, page 457. 
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« pellier que de trouver le moyende dégager 
« des agents médicamenteux les forces vives 
« qu’ils recèlent; c’est là ce qu’a fait Hahne- 
« mann par le grand principe des atténua- 
«tions des substances. Par cette grande et 
« belle découverte, il a grandement élargi la 
« Sphère du vitalisme et, qui plus est, donné 
« à cette doctrine une base pratique désor- 
« mais à l’abri du doute (1). » 

Cette déclaration fit événement; la presse 
parisienne jeta les hauts cris. Le Bulletin de 
thérapeutique commence par couronner de 
fleurs la victime qu’il veut immoler. « On 
« avait, dit-il, applaudi au choix du pouvoir, 
« qui plaçait dans la chaire de pathologie et 
« de thérapeutique générales de Montpellier 
« un homme deux fois couronné par l’Acadé- 
« mie de médecine et dont les travaux connus 
« annonçaient le plus riche avenir : c'était 
« M. Risueño d’Amador. » 

Après cet hommage parfaitement mérité, 
le Bulletin ajoute : « Eh bien! c’est de la 
«bouche de ce professeur qu’est parti un 
«immense scandale : sa chaire s’est trans- 
« formée en chaire d’homæopathie. O profa- 
« nation! Ô sacrilége!... Nous ne doutons 
« pas de l’indignation que les professeurs de 
« cette école doivent ressentir devant une 
«telle prostitution de l’enseignement; mais 
« cette indignation ne doit pas rester muette : 
«il faut que l’École en masse proteste éner- 
« giquement; elle le doit à sa gloire et à son 
« devoir (2). » 

La Faculté méprisa ces clameurs, et voici 
comment le plus digne représentant de l’É- 
cole de Montpellier, M. Lordat, répondit 
plus tard : « L’homæopathie a le suffrage 
« d’un de nos maîtres les plus distingués, 


_ 


(1) Bibliothèque Lomæopathique de Genève, tome VII, 
page 15. ’ 
(2) Bulletin de thérapeutique, 1842, page 13. 


€ M. d'Amador. L'opinion d’un homme de 
« cette valeur, qui comprend l’art d’une fa- 
« çon si large et si féconde, est très-digne 
«d'attention, alors surtout que, sans rien 
«retrancher de la science, telle que l’ont 
« faite les âges, il s’efforce de l’agrandir par 
«des acquisitions qui lui paraissent profi- 
« tables (1). » 

Les ennemis acharnés de la méthode nou- 
velle se retournèrent vers l'autorité pour 
lui dénoncer l’enseignement de d’Amador : 
« Comment le ministre de l'instruction publi- 
«que, disait le Bulletin, laisse-t-il ainsi pol- 
« luer une grande école (2)! » Docile aux 
influences parisiennes, le pouvoir finit par in- 
terdire au professeur de parler d’homæopa- 
thie dans sa chaire. Cédant à la force, celui- 
ci ne prononÇa plus ce mot, mais continua 
de répandre dans ses leçons l’esprit et la séve 
de cette doctrine vigoureuse et féconde. 

Appliquant à la science ce qu’André Ché- 
nier disait de la poésie : 


Sur des pensers nouveaux faisons des vers antiques, 


d’Amador exprimait dans l’ancienne langue 
médicale les résultats des récentes décou- 
vertes, et dictait aux paisibles échos de la 
tradition les ardentes paroles du progrès. 
Jaloux de marier les trésors scientifiques du 
Nord et du Midi, du présent et du passé, 
il présentait les idées hahnemanniennes 
sous les formes de l’hippocratisme, comme 
s’il eût versé un vin exquis de Johannis- 
berg dans une amphore précieuse de la 
Grèce. 

La postérité tiendra compte à d’Amador 
de sa généreuse initiative, et glorifiera 
Montpellier d’avoir possédé le premier pro- 


(1) Journal de la Société de médecine pratique de 
Montpellier, 1846, page 130. 
(2) Bulletin, etc., 1842, page 135. 
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fesseur qui, en France, ait publiquement 
adopté l’homœopathie. 

Les échos de l’amphithéâtre ont gardé le 
souvenir de cette voix éloquente. « L’ensei- 
« gnement de ce maître est encore cher à 
«notre école (1), » disait un professeur 
agrégé, fidèle interprète du sentiment public. 

La Faculté des sciences de cette ville 
avait pour doyen un des défenseurs de 
cette doctrine, le professeur Dunal. Ce 
fait a une grande portée dans une cité 
où les sciences accessoires subissent la pro- 
fonde influence de la médecine, tandis qu’à 
Paris la médecine porte le joug de ces 
sciences. 

L’homæopathie a été reconnue el prati- 
quée par deux professeurs agrégés de Mont- 
pellier, le docteur Andrieu, dont la science 
pleure la perte, et le docteur Parlier. 

Un des praticiens les ‘plus répandus du 
Midi, ancien professeur agrégé, le D’ Batigne, 
ayant vu les effets remarquables de cette mé- 
thode dans la pratique de M. Parlier, disait 
au médecin qui écrit ces lignes : « Je suis 
trop avancé en âge pour me mettre à faire de 
l’homæopathie; mais quand je me trouverai 
en consultation avec vous, je serai bien aise 
de la voir appliquer par vos soins. » 

D’autres professeurs m'ont demandé par 
écrit des renseignements sur les préservatifs 
et le traitement hahnemannien du choléra 
épidémique. | 

Envers cette méthode le professeur Lor- 
dat a su garder la réserve prudente qui a 
toujours caractérisé l’École dont il est le vé- 
nérable représentant. « Je n’admets, dit-il, 
«ni ne rejette l’homæopathie, que je ne 
« connais pas et que je n’ai pas eu le temps 
« d'étudier. Je dois rester en suspens jus- 


(1) Montpellier médical, tome II, page 82. 


« qu'à ce qu'il me soit permis d’avoir un 
Çavis, c’est-à-dire jusqu’à ce que j'en aie 
€ fait un profond examen (1). » 

Quoi de plus simple, en apparence, que 
cette réserve, et pourtant quoi de plus rare 
ailleurs qu'à Montpellier! M. Lordat avait 
déjà dit : « Hahnemann a présenté beaucoup 
«de substances, qu’il prétend être spécifi- 
« ques de diverses affections morbides. Nous 
« lui en devons de la gratitude, quoique ses 
Ctravaux n’aient pas encore été vérifiés (2). » 

En s’exprimant ainsi, à une époque où les 
découvertes de Hahnemann n'avaient pas 
encore été vérifiées à Montpellier, M. Lordat, 
sans pouvoir les garantir, montrait qu’il 
n'avait aucune raison pour les rejeter et se 
dispenser de la reconnaissance due à celui 
qui les présentait. 

Le vénérable professeur n’a pas craint de 
dire à un de ses anciens élèves de prédilec- 
tion, le docteur Masclary, établi à Nîmes : 
«€ Quand je vois autour de nous, soit à Mar- 
« seille, soit à Avignon, soit à Cette, soit à 
« Toulouse, des hommes considérables, 
« consciencieux et instruits, pratiquer l’ho- 
« mœæopathie et publier leurs succès, je suis 
« bien forcé de dire : Oh! sûrement dans 
« cette doctrine il y a du vrai, il y a du 
« bon, surtout quand vous venez, mon cher 
« élève, vous que je connais depuis trente 
« ans, m'apporter les fruits de votre expé- 
« rience (3). » 

Un professeur agrégé de la même école, 
actuellement engagé dans les ordres sacrés, 
le docteur Barre, disait, en parlant des spé- 


cifiques : « La médecine ordinaire possède 


(1) Journal de la Sociélé de médecine PR de 
Montpellier, 1846, page 130. 


(2) Leçons de physiologie en 1837, page 253. 


(3) Revue homæopathique d'Avignon, année 1855, 
page 113. 
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« peu de ces remèdes héroïques. L’homæo- 
« pathie prétend en avoir découvert un grand 
« nombre et poursuit activement ses re- 
« cherches. J’ignore ce qu’on doit penser 
« de tout cela; mais il faut convenir que 
« Hahnemann et son école sont partis d’un 
« principe vrai (1).» 

À l’exemple de M. Lordat, ce conscien- 
cieux médecin avoue franchement son igno- 
rance touchant l’action de ces moyens qu'il 
n’a pas expérimentés; mais il reconnaît la 
vérité du point de départ. 

Également fidèle aux sages habitudes de 
Montpellier , le regrettable docteur Saurel, 
professeur agrégé de cette école et rédac- 
teur de la Revue thérapeutique du Midi, écri- 
vait dans son journal : 

« Nous sommes bien loin d’être hostile à 
« l’homœæopathie, que nous ne pouvons ju- 
« ger, ne l’ayant jamais expérimentée ni 
« vu expérimenter (2). » 

Plus tard, il alla jusqu’à dire : « Nous 
« croyons Sans peine qu’on peut guérir cer- 
« taines maladies, peut-être même la plu- 
« part des maladies, par des remèdes dont 
« l’action leur est homæopathique (3). » 

L’ancien rédacteur en chef du même jour- 
nal, le docteur Barbaste, a tenu à honneur 
de faire la déclaration suivante : « Jamais je 
« n’aurais été hostile au mouvement homæo- 
« pathique de notre siècle; je suis trop am; 
« de la philosophie médicale pour cela; sur- 
«tout appartenant à une école célèbre où 
« l’on compte les Lordat, les d’Amador, les 
« Dunal, les Barre, etc., qui ont montré 
« plus que de la déférence envers la nou- 
« velle doctrine (4). » 

(4) Recherches sur la maladie de Bright, page 104. 

(2) Revue thérapeutique du Midi, tome VI, page 118. 

(3) Idem, tome IX, page 355. 


(4) Revue homæopathique d'Avignon, tome ler, page 
459, 


Si maintenant nous pénétrons dans l’Aca- 
démie des sciences et lettres de Montpellier, 
il nous sera donné d’entendre son ancien 
secrétaire général, le docteur Rousset, s’ex- 
primer de la sorte : « Au professeur d’Ama- 
« dor, la Faculté devra d’avoir absorbé 
« l’homæopathie au profit de ses doctrines, 
« en faisant découler cette méthode théra- 
« peutique de l’hippocratisme et du vita- 
« lisme de Montpellier (4). » 

Remercier ainsi d’Amador, c’est recon- 
naître tout le prix de la nouvelle méthode et 
les avantages qu’elle peut offrir. 

M. Rousset ajoute : « Les idées de spéci- 
« ficité, si chères à notre école, ont été sa- 
« vamment développées par le docteur 
« Hahnemann (2). » 

Pour la masse des médecins, la pierre d’a- 
choppement, en homæopathie, c’est la ques- 
tion de la dynamisation médicamenteuse, 
autrement dit des doses infinitésimales. 

Écoutons, sur ce point qui soulève tant de 
répugnances, les paroles profondémentphilo- 
sophiques du professeur Jaumes, de Montpel- 
lier : « Il est démontré que l'impossibilité de 
« comprendre pourquoi tel procédé modifie 
la vertu des médicaments n’est pas un motif 
pour le faire rejeter. Aussi, lorsque l’ho- 
mœæopathie affirme qu’en traitant une sub- 
stance de telle manière, elle en exalte la 
puissance, je trouve l’assertion étrange, 
mais je ne puis & priori en démontrer la 
« fausseté. Il me paraît difficile de saisir des 
relations de cause entre des trituralions, 
« des dilutions opérées selon certaines rè— 
gles et le perfectionnement qu’on prétend 
en obtenir; cela ne prouve pourtant rien 
contre la possibilité du résultat (3). » 
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(4) Notice sur d'Amador, page 13. 
(2) Idem, page 17. 
(3) Essai de pharmacologie générale, page 339. 
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Voilà donc réduite à néant l’accusation 
d'absurdité si souvent dirigée contre les 
préparations hahnenanniennes. C’est l’expé- 
rience seule qui doit les juger. 

M. Jaumes s'étonne d’une chose : « Si les 
« globules homæopathiques sont réellement 
« actifs, dit-il, pourquoi ne le démontrerait- 
« on pas (1)? » 

On le démontre fort bien par l’expérience; 
mais cette démonstration reste non avenue 
pour la masse des médecins, qui, rejetant & 
priori comme absurde l’emploi de ces doses 
étranges, refusent de voir les faits ou d’écou- 
ter les témoignages. 

En regard des obstacles que rencontre 
l’homæopathie, M. Jaumes rappelle la facile 
admission de quelques remèdes nouveaux, 
la quinine, par exemple. C’est tout simple : 
en pareil cas, rien n’est changé en médecine; 
il n’y a que quelques médicaments de plus. 
Mais l’homæopathie est toute une révolu- 
tion. 

En citant la quinine, quel souvenir il 
évoque! ce mot rappelle la longue opposi- 
tion dirigée contre le quinquina, un simple 
médicament dont l'introduction semblait si 
facile. L'emploi du quinquina n’avait rien 
d’étrange, n'entrainait point une profonde 
révolution médicale, n’exigeait point des 
études profondes et minutieuses. Et pour- 
tant « le quinquina, disent MM. Trousseau et 
« Pidoux, rencontra de nombreux détrac- 
« teurs. [l fut proscrit par les Facultés, et les 
« médecins qui se décidèrent à expérimen- 
« terses effets furent l’objet de persécutions; 
« à tel point que Frassoni, médecin romain, 
« qui croyait aux propriétés fébrifuges du 
* «quinquina, ne put trouver un pharmacien 
« qui se décidât à le vendre, et se vit obligé 


(1) Essai de pharmacologie générale, passim. 


« d'adresser ses malades aux religieuses, qui 
« vendaient ou donnaient gratis le quin- 
« quina (1). » 

« À cause de la promptitude et de la sûreté 
« de son action, dit Woulonne, le quinquina 
« mit près de quatre-vingts ans à se faire ac- 
« cepter. » Combien de temps ne doit pas 
mettre l’homœæopathie pour établir son efti- 
cacité ? 

Si, d’une part, M. Jaumes reconnait « qu’on 
« ne peut pas, par le seul raisonnement, con- 
« vaincreles homæopathes d'erreur » ausujet 
des doses infinitésimales, d'autre part, un 
autre professeur de Montpellier, M. Alquié, 
remarque que le raisonnement est également 
impuissant à démontrer l’action de ces doses. 
De ce queles miasmes, les virus, l’électricité 
et tant d’autres agents imperceptibles mani- 
festent une puissance réelle, on n’a pas, se- 
lon lui, le droit de conclure qu’il en soit 
ainsi des préparations hahnemanniennes. 
M. Alquié a parfaitement raison : l’analogie 
ne suffit pas, il faut des preuves directes. 

_ Lorsqu'on établit un rapprochement entre 

des faits connus et un fait nouveau, c’est pour 
disposer les esprits à l'examen de ce fait, et 
non pour les en dispenser. Il faut toujours 
en venir à consulter l’oracle suprême, l’ex- 
périence. 

Tel est l'avis de M. Alquié : « Les doses 
« doivent être celles que l’expérience sanc- 
« tionne, et non celles qu’admettent les rai- 
«sonnements systématiques (2). » On ne 
saurait mieux dire. 

Le docteur Saurel, déjà cité, reconnait 
également l’impuissance du raisonnement en 
ce qui concerne les doses infinitésimales, 


(1) Trailé de thérapeulique, tome IT, page 348. 
(2) Précis de la doctrine médicale de Montpellier, 
page 512. 
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« dont l’utilité ou l’inutilité, dit-il, est un 
« fait d'expérience (1). » 
Or, que dit là-dessus l’expérience? 
Fondé sur le témoignage des nombreux 
observateurs qui l’ont consultée, le profes- 
seur Ribes, de Montpellier, se prononce en 
ces termes : « L’homæopathie prouve que 


A PARIS : 


Dès l’année 1835, l’Académie de médecine a 
condamné l'homæopathie. 


Aucun membre des corps enseignants n’adopte 
la méthode nouvelle. 


Les feuilles médicales lui font une guerre 
acharnée; une d'elles va jusqu’à dire que trai- 
ter ainsi le choléra « serait un délit répres- 
sible (2). » 


L'Académie de médecine repousse l'envoi 
gratuit de l’Arf médical, parce que cette Revue 
est favorable à l’homœæopathie. 


Tel professeur veut rejeter la méthode hah- 
nemannienne « de la sphère de la médecine 
« honnête (3). » Tel journal la qualifie de 
« commerce exercé au détriment de la science 
« et de l'humanité (4). » 


Les sociétés médicales, même celles qui, sans 
s'occuper de science, n’ont d'autre but, d’après 
leur programme, que « d'entretenir entre les 
« médecins des rapports de bonne confrater- 
« nité », chassent de leur sein les médecins 
homæopathes comme « des industriels qui se 
« jouent de la crédulité publique ». Elles vont 
même jusqu’à expulser tout praticien qui con- 
sent à se trouver en consultation avec eux. 


(1) Revue thérapeutique du Midi, tome X, page 434. 

(2j Union médicale, 1849, page 175. 

(3) Éléments de pathologie médicale, tome le", page 
286. 


(4) Union médicale, 1857, 24 octobre. 


«les médicaments ont une ‘action incontes- 
«table à des doses infiniment petites (1). » 

Établissons maintenant un parallèle entre 
Paris et Montpellier sous le rapport de leur 
conduite respective envers la méthode dont 
il s’agit : 


À MONTPELLIER : 


Vingt ans plus tard, les notabilités suspendent 
encore leur jugement. 


Un professeur et deux agrégés de La Faculté 
de médecine, un doyen de la Faculté des scien- 
ces, ont accepté et pratiqué l’'homæopathie. 


La Revue thérapeutique du Midi accueille mes 
observations de choléra traité par cette mé- 
thode. 


La Faculté de médecine reçoit l'Art médical. 


M. Lordat appelle les homœæopathes « des 
« hommes dignes de beaucoup de considéra- 
« tion » (2); M. Alquié : « des hommes estima- 
« bles » (3); M. Saurel les dit « honnêtes, sin- 
« cères, désintéressés (4). » 


L'Académie des sciences et lettres admet les 
disciples de Hahnemann, et aucun médecin ne 
trouve mauvais d’avoir avec eux des relations 
confraternelles. Bien plus, la Faculté m'a porté 
en première ligne parmi les juges d’un concours 
de clinique interne, quoique tout dévoué à l’ho- 
mœæopathie. 


(1) Fondements de la doctrine médicale, etc., tome Ier, 
page 266. : 
(2) Journal de la Sociélé de médecine pratique de 
Montpellier, 1846, page 129. 

(3) Précis de la doctrine médicale de Montpellier, 
page 576. 

(4) Revue thérapeutique du Midi, tome VIT, page 269, 
et tome IX , page 354. 


L'ÉCOLE DE MONTPELLIER. 


En résumé, si devant la méthode nouvelle 
Montpellier n’a pas ouvert à deux battants 
ses portes, il n’a pas fait comme Paris, qui a 
fermé les siennes à triple verrous. 


M. Lordat parle quelque part de « la vé— 
« rité mendiante. » Sans accorder à une no- 
ble solliciteuse, qui s'appelle homæopathie, 
tout ce qu’elle demande, Montpellier, du 
moins, a bien voulu lui répondre: « Dieu vous 
assiste !... » tandis que Paris l’a repoussée 
comme une voleuse, en eriant : « À la 


garde! » 

L'histoire de la médecine imprimera sur 
les meneurs de Paris la honte qu’ils ont mé- 
ritée par les énormités et les violences dont 
ils se sontrendus coupables envers l’homæo- 
pathie et les homæopathes. 

Montpellier n’a rien de semblable à se 
On peut seulement regretter 
qu’il n’ait pas encore commencé un examen 
pratique dont il a proclamé la nécessité. 

Il y a quelques années, le docteur [mbert- 
Gourbeyre, professeur à Clermont-Ferrand, 
s'étant porté candidat pour la chaire de thé- 
rapeutique vacante à Montpellier, reçut une 
lettre du professeur Jaumes, nommé rappor- 


reprocher. 


teur, dans laquelle on remarque ce pas- 
sage : « La Faculté n’a pas voulu que l’ho- 
« mœæopathie fût officiellement enseignée en 
« son nom; et, pardonnez ma franchise, 
« mon opinion est qu’elle a bien fait (1). » 
M. Imbert-Gourbeyre observe que la Faculté 
de Montpellier ignore l’homæopathie. La 
Faculté en convient et le répète sur tous les 
tons; c’est pour cela qu’elle a refusé d’ad- 
mettre cette méthode, représentée par M. Im- 
bert-Gourbeyre, comme elle a refusé de la 
rejeter, représentée par M. d’Amador. Elle a 
craint de donner un caractère officiel à l’en- 


(1) Lectures publiques sur l’homæopathie, page 155. 
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seignement hahnemannien du premier, de 
même qu’elle a craint de protester contre 
l’enseignement hahnemannien du second. 
Tranquillement établie dans le doute philo— 
sophique, elle reste en suspens, elle attend 
que l’avenir prononce. 

Chargée du poids de son antique renom- 
mée, cette École marche d’un pas solennel et 
mesuré. Sans vouloir rester immobile, elle 
craint toujours d’aller trop vite. Autant Pa- 
ris est pour les méthodes perturbatrices, 
autant Montpellier est, en tout et partout, 
pour l’expectation. 

L’expectation est bonne, mais il ne faut 
pas la pousser à l'extrême. À force d’atten- 
dre le moment d'agir, on risque de laisser 
mourir le malade ; à force d’attendre le mo- 
ment de se prononcer, une école s’expose à 
laisser périr son influence. 

L'École de Paris(si écoleil y a, ce quiest 
nié à Paris même) (1)se montre conséquente. 
Déclarant impossible l’action des doses in- 
finitésimales , elle taxe d’imposture les té- 
moignages qui leur sont favorables et ne 
veut pas en entendre parler. 

Éclairée par une meilleure philosophie, 
l’École de Montpellier avoue que l’expé- 
rience doit ici juger. Qu’elle se décide donc 
à interroger l’expérience ! 

À priori, Montpellier déclare que l’ho- 
mœæopathie n’est point absurde. 

Vienne enfin une conclusion « posteriori ! 
Que cette École se mette en état de savoir 
si l’homœæopathie est un mensonge ou une 
vérité ! 

Montpellier a démoli de fond en comble 
le système de Broussais; qu’il renverse la 

(4) « À Paris il n'y a point d'école : il y a un éta- 
« blissement universitaire. » (Gaxetle des hôpitaux, 
31 octobre 1843.) 


« Où est notre école? Où est notre médecine ? » (Revue 
médicale, 15 décembre 1856.) à 
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doctrine de Hahnemann si l’expérience en 
démontre la fausseté! 

Mais si un examen approfondi met en re- 
lief la vérité de cette méthode, il appartient 
à une grande École de proclamer hautement 
ce résultat et de consommer l’union légitime 
du dynamisme physiologique et pathologi- 
que de Barthez avec le dynamisme thérapeu- 
tique de Hahnemann. 

D'autant plus qu’il ne s’agit point ici de 
questions purement théoriques, telles que le 
mécanisme de Sauvages, l’iatro-chimisme de 
Baumes, la doctrine de la vie universelle de 
Ribes, qui n’empêchaient pas ces profes- 
seurs de suivre en clinique la voie ordinaire 
de Montpellier. L’homœæopathie intéresse 
profondément la pratique; la santé, la vie 
sont en jeu. Il est donc impossible de rester 
indifférent. 

La conscience parle, il faut l'écouter! 


D' F. Roux (de Cette.) 


DOSES INFINITÉSIMALES. 


Voici une bien grosse question à propos 
de bien petites choses; tellement petites, 
que la science, armée de ses instruments les 
plus subtils, n’est pas encore parvenue à les 
découvrir, du moins au delà de certaines li- 
mites. C’est pourquoi, en vertu de son im-— 
puissance et en dépit des faits, elle les a re- 
léguées sans façon dans le pays des chi- 
mères, traitant avec assez peu de courtoisie 
ceux qui croient à leur efficacité. 

Je ferai grâce au lecteur de tous les bons 
mots, de toutes les facéties, de toutes les 
pasquinades, de tous les contes bleus dont 
la presse orthodoxe et ses hauts patrons de 
l’Académie, de la Faculté, voire même du Sé- 


(DE CETTE). 


nat, amusent depuis trop longtemps la sot- 
tise et l'ignorance aux dépens de ce pauvre 
petit globule, qui ne comptait probablement 
pas sur une telle célébrité. Méchantes ruses 
de guerre que tout cela, dont le bon sens pu- 
blic commence à saisir le secret, et qui 
n’empécheront pas plus le globule d’agir que 
la rivière de couler. La question estsérieuse, 
quoi qu’on dise ; je veux la traiter sérieuse- 
ment, sans plus me préoccuper de la critique 
railleuse et malveillante, à laquelle je ne 
dois et ne prétends accorder que mon dé- 
dain. 

Procédons avec méthode : Quelle est l’o- 
rigine des doses infinitésimales ? — Leur ac- 
tion sur l’organisme vivant est-elle rigoureu- 
sement démontrée? — Comment cette action 
s’exerce-t-elle? — Quelle est leur utilité 
pratique ? — Tels sont les divers points de 
vue sous lesquels nous allons successive- 
ment examiner le problème. 


I 
Origine des doses infinitésimales. 


Si l’on peut très-légitimement contester à 
Hahnemann la découverte de la loi des sem- 
blables, et même celle de l’expérimenta- 
tion pure, signalées bien avant lui (la pre- 
mière surtout, qui remonte à Hippocrate), 
quoique non appliquées et constituées à l’é- 
tat de doctrine, il n’en est pas de même de 
la posologie infinitésimale, fruit pur et sans 
alliage de son génie créateur, dont on cher- 
cherait en vain la moindre trace dans les 
annales de l’art. Serait-ce le motif pour le- 
quel on cherche, jusque dans le sein de notre 
école, à en amoindrir la valeur? Y aurait- 
il parmi nous quelque personnalité assez 
haute pour avoir le droit de s’offusquer de la 
gloire du maître? — Ou bien l’esprit positi- 
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viste qui distingue la jeune science officielle 
tenterait-il de se glisser dans notre camp?— 
Que sais-je ! 

Lorsque Hahnemann, guidé par la loi de 
similitude, dont il avait compris toute la va- 
leur thérapeutique, entreprit de créer cette 
belle matière médicale, résultat de l’expéri- 
mentation méthodique sur l'homme sain, où 
nous puisons chaque jour nos instruments 
les plus sûrs, il ne prévoyait certainement 
pas la merveilleuse conséquence qui allait 
jaillir de ce tableau colossal. Habitué jusque 
là aux doses massives, et n’en connaissant 
pas d’autres, il dut procéder, et il procéda 
en effet, à cet égard, ainsi qu’il nous l’ap- 
prend lui-même, dans ses expériences phy- 
siologiques, de la même manière que dans 
ses expériences cliniques, c'est-à-dire avec 
des doses massives; ce qui exclut, pour le 
dire en passant, toute idée systémalique 
préconçue. Mais il ne tarda pas à s’aperce- 
voir que ces doses, en provoquant des réac- 
tions perturbatrices plus ou moins violentes, 
avaient le double inconvénient de nuire aux 
expérimentateurs et de masquer, d’obscur- 
cir les effets pathogénétiques ou symptômes 
purs des substances expérimentées. I les di- 
minua donc progressivement, et comme les 
effets médicamenteux se dessinaient avec 
d’autant plus de netteté que les doses étaient 
moins fortes, il en tira cette première con- 
clusion : que le mode d’influence des médi- 
caments sur l’organisme diffère essentielle- 
ment selon la quantité. Était-ce là tout le 
problème? Non : il restait à déterminer la 
vraie cause de cette différence. 

Si les fortes doses exercent une action per- 
turbatrice, c’est parce que cette action s’é- 
puise plus ou moins rapidement au contact 
des organes, qui réagissent contre elle avec 
d'autant plus d'énergie qu’ils en ont été plus 


vivement impressionnés, et cherchent à s’en 
débarrasser par toutes les voies qui leur 
sont ouvertes : diarrhée, diurèse, sueur, etc. 
La masse médicamenteuse ne pénètre pas les 
organes; elle s’arrête pour ainsi dire à leur 
surface, qui l’expulse presque aussitôt à la 
faveur d’une supersécrétion liquide, excitée 
par son action stimulante. Voilà pourquoi les 
grandes doses de poison ne tuent guère que 
quand elles sont de nature à désorganiser 
rapidement les tissus. 

Pour que le médicament agisse médicale- 
ment, c’est-à-dire comme modificateur des 
fonctions organico-vitales, la première con- 
dition est qu’il soit supporté, foléré par l'or- 
ganisme; autrement, la réaction de celui-ci 
détruira l’action de celui-là, et le but sera 
manqué. De là la nécessité, si l’on veut 
obtenir des effets, soit pathogénétiques, soit 
curatifs purs, de diminuer les doses de la 
substance expérimentée, jusqu’au degré où 
l’action médicamenteuse et la réaction vitale, 
au lieu de s’entre-détruire dans une lutte 
trop souvent funeste, toujours inutile, se 
mettent en équilibre, en se combinant. Eh 
bien, c’est en cherchant cet équilibre, par 
l’atténuation progressive des doses, que Hah- 
nemann a été conduit à cette magnifique 
conception du dynamisme médicamenteux, 
si mal apprécié, de nos jours encore, par 
une fraction de notre école. Voyant les ef- 
forts dynamiques des médicaments se mani- 
fester de plus en plus clairement à mesure 
que s’effaçait leur action physico-chimique, il 
comprit qu'il se passait là un phénomène 
nouveau, une #ransformation de la matière 
médicamenteuse, et, n’apercevant d’autre 
cause à ce changement d’état que la division 
moléculaire (à laquelle il a cru devoir ajou- 
ter le frottement), il en conclut que, parvenus 
à un certain degré d’atténuation, les’ corps 
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perdent leurs propriétés physico-chimiques 
pour revêtir des propriétés dynamiques se 
dématérialisant pour se fluidifier (4). Puis, 
considérant que le médicament, ainsi trans- 
formé en force (nous verrons plus tard ce 
qu’il faut entendre par ce mot), ne saurait 
agir sur les organes que par l'intermédiaire 
d’une autre forcesimilaire ouanalogue, inhé- 
rente à ceux-ci, à titre de principe moteur 
du mécanisme organique, la force vitale, il 
put indiquer, sinon scientifiquement formu- 
ler la loi de rapport et de combinaison de 
ces deux forces dans l’acte complexe de la 
guérison des maladies. 

C’est alors qu’il imagina cet ingénieux 
procédé d'atténuation graduée des médica- 
ments, qui a été et qui est encore le princi- 
pal point de mire des attaques de nos loyaux 
adversaires. — Ce procédé varie, naturelle- 
ment, selon que les corps auxquels il s’ap- 
plique sont liquides ou solides, solubles ou 
insolubles, Dans le premier cas, on introduit 
une goutte de la substance médicamenteuse 
dans un petit flacon contenant cent gouttes 
(environ 5 grammes) d’alcool rectifié ;p uis 
on imprime au mélange un certain nombre 
de secousses : c’est la 1"° atténuation ou di- 
lution. On obtient la 2° avec une goutte de 
la 4°, la 3° avec une goutte de la 2°, dans 
la même quantité de véhicule, et ainsi de 
suite jusqu’à la 30°, résultant du mélange 
d’une goutte de la 29° avec 100 gouttes d’al- 
cool. | 


(4) Le docteur Lembert (de Lyon) a expéri- 
mentalement démontré devant le congrès de 
1856 que les réactions chimiques, d’autant plus 
lentes à se produire qu’elles opèrent sur des 
dissolutions plus étendues, deviennent absolu- 
ment nulles à partir de la quatrième dilution 
homæopathique; d’où il a conclu la stabilité 
permanente des hautes atténuations. 


Les corps solides se traitent d’abord par 
la trituration, de la manière suivante : On 
mêle une partie de substance médicamen- 
teuse avec 100 parties de sucre de lait, puis 
on triture le tout pendant un certain temps : 
c’est la 4"° trituration, dont une partie for- 
mera la 2°, comme une partie de celle-ci la 
3°, avec les mêmes proportions de poudre 
neutre. À ce degré de division les sub- 
stances les plus réfractaires, telles que l’or, 
le platine, la silice, etc., deviennent solubles 
dans l’eau ou l’alcool et se traitent, pour les 
degrés suivants, comme les préparations li- 
quides, jusqu'à le 30° dilution. 

Les globules sont de petits granules de 
sucre très-pur, que l’on imbibe d’une di- 
lution homæopathique : une goutte de dilu— 
tion peut en médicamenter des centaines. 

Hahnemann n’a pas cru devoir dépasser la 
30° dilution; mais, beaucoup plus hardis, 
quelques homæopathes d’outre-Rhin (Jæni- 
chen, Korsakoff, etc.), s’imaginant que l’é- 
chelle des dilutions n’avait point de limites, 
ont poussé jusqu'aux 100°, aux 1,000, aux 
10,000 !... On pense, ilest vrai, et je suis 
de cet avis, que les hautes atténuations sont 
le résultat pur et simple de la succussion 
plus ou moins répétée des dilutions ordi- 
naires à l’aide d’un instrument spécial ap- 
pelé dynamisateur; ce quine serait, après 
tout, qu’une application des idées de Hahne- 
mann sur ce point particulier de sa doctrine. 
Laissons-le parler lui-même ; 

Après avoir réfuté la fameuse objection 
(qui n’est qu'une fade plaisanterie) de la 
goutte de remède répandue dans le lac de 
Genève, par cette simple observation que le 
lac de Genève ne peut se secouer comme une 
fiole, condition indispensable, cependant, 
pour opérer le mélange exact de la goutte 
avec son véhicule ; de même qu’il serait im- 
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possible, ajoute-t-1l, de mêler un grain de 
_ poudre médicamenteuse avec un quintal de 
farine, il dit : 

« Ce n’est pas seulement l’égale diffusion 
de la goutte médicamenteuse dans 
. grande quantité de liquide non médicamen- 


une 


teux qui rend les dilutions propres aux 
usages de l’homœæopathie. Le frottement 
(théorie à discuter) ou les secousses qu’on 
emploie en préparant des remèdes déter- 
minent dans le mélange un changement 
d’une incroyable portée, ettellement salutaire 
au delà de tout ce qu’on peut imaginer, que 
le développement et l’exaltation de la vertu 
dynamique des médicaments, qui en est la 
conséquence, mérite d’être mise au nombre 
des grandes découvertes de notre siècle. » 

Et un peu plus loin : « Les substances mé: 
_dicinales ne sont pas des matières mortes, 
dans le sens vulgaire qu’on attache à ce 
mot; leur véritable essence est dynamique, 
au contraire : c’est une force pure, que le 
frottement, exercé à la manière homæopa- 
thique, peut exalter jusqu’à l'infini. 

« Cela est si vrai, qu’il faut bien se garder 
de trop exalter les vertus des médicaments. 
Par ce moyen, une goutte de drosera au 
30° degré de dilution, à chacun desquels elle 
a reçu vingt secousses, met en danger la vie 
d’un enfant atteint de coqueluche à qui on 
la fait prendre; tandis que, quand on a se- 
coué deux fois seulement chaque flacon, il 
suffit d’une dragée de la grosseur d’une 
graine de pavot, qu’on en imbibe, pour pro- 
curer une guérison prompte et facile (1). » 

Dans une note de l’Organon (p. 268), 
Hahnemann est encore plus explicite : « Me 
fondant, dit-il, sur des expériences mulli- 


(1) Traité de matière médicale, etc. Trad. de A.- 
J.-L. Jourdan. — Paris, 1834, tome Ier, p. 78 et 
suiv. 


pliées et des observations exactes, et vou- 
lant fixer un terme précis au développement 
de la vertu des médicaments liquides, j'en 
suis venu à prescrire de ne donner que deux 
secousses à chaque flacon, au lieu qu’autre- 
fois j'en imprimais davantage, ce qui déve- 
loppait trop la puissance des remèdes... 
J'ai dissous un grain de natrum dans une 
demi-once d’eau, mêlée avec un peu d’alcool, 
et pendant une demi-heure j'ai secoué 
sans interruption le flacon, rempli aux deux 
tiers, qui contenait la liqueur : j'ai trouvé 
ensuite que celle-ci égalait la 30° dilution 
en énergie. » 

Je dois dire, à ce propos, que j'ai cherché 
en vain dans les œuvres de Hahnemann et 
ailleurs la prétendue formule sacramentelle 
des 35 secousses, de l’est à l’ouest, plaisan- 
terie de mauvais goût dont Trousseau a cru 
devoir égayer son auditoire dans ses Confé- 
rences sur l'expérience (1). 

«Mais c’est de l’illuminisme, de la fohe, 
que tout cela! s’écrie-t-on de toutes parts. 
Comment! si déjà la quantité de médicament 
contenue dans votre 30° dilution défie le 
calcul des mathématiques, que dire de vos 
100‘, de vos 1,000, de vos 10,000? Et, 
quant à l’exaltation prétendue des vertus 
médicinales par la suceussion, si elle n’est 
pas un rêve, peut-elle être autre chose 
qu’une supposition gratuite inventée pour le 
besoin de la cause ? » 

À cette objection, en apparence formida- 
ble, je réponds. d’abord que si, comme je 
suis fondé à le croire, les dilutions su- 
périeures à la 30° ne se graduent que 
par la suceussion, la quantité de médica- 
ment reste la même, quel que soit le nombre 
des secousses imprimées au véhicule divi- 

(1) Conférences sur l'empirisme, faites à la Fa- 
culté de médecine les 48 et 25 mai 1862, p. 51. 
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seur, dont l’unique résultat est un accroisse- 
ment de la force médicamenteuse. — Je dis 
ensuite que, même dans les cas où les hautes 
dilutions allemandes seraient préparées d’a- 
près le procédé ordinaire, la 10,000° n’en 
contiendrait pas moins une fraction quel- 
conque de substance active; attendu que, la 
matière étant essentiellement divisible, on 
ne peut assigner de limites à sa division, ni, 
à plus forte raison, l’anéantir. Enfin, je me 
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permetirai de demander à nos facétieux ad- 
versaires pourquoi, eux qui raillent si fort la 
succussion, ils ne manquent presque jamais 
de recommander à leurs malades de secouer 
la fiole préparée selon l’art et l’ordon- 
nance !… 

I yaici, du reste, deux points bien dis- 
tincts à examiner : 4° le fait de l’exaltation 
des propriétés médicamenteuses, qui est 
expérimentalement prouvé, et 2° la théorie 
de ce fait, restée en discussion. 

D'où vient ce surcroît d'activité des sub- 
stances médicamenteuses sous l’influence de 
la succussion? Du FROTTEMENT, dit Hahne- 
mann; et, à l'appui de son opinion, il cite 
l'exemple du briquet : 

« Jusqu'ici, dit-il, on n’avait fait que 
soupçonner, d’après quelques faits, le chan- 
gement physique et le développement d’é- 
nergie que le frottement produit dans la ma- 
tière ; mais on ne se doutait même pas des 
effets surprenants qui pouvaient résulter de 
l'application de la même méthode à l’exalta- 
tion des vertus dynamiques dont les mé- 
dicaments jouissent. 

« Le peuple seul croit encore à l’inertie 
de la matière (et il n’estpas encore démontré 
qu’il ait tort), qui peut être amenée à faire 
sortir de son intérieur des forces d’une 
énergie surprenante. 

« Le vulgaire, en battant le briquet, voit 


se former des étincelles qui allument l’ama- 
dou. Combien y a-t-il de personnes qui ont . 
réfléchi à ce qui se passe alors ? Mais, qu’on 
batte le briquet sur une feuille de papier, on 
apercevra bientôt sur celle-ci de petites par- 
celles métalliques qui se sont détachées de 
l'acier, à l’état de fusion et d’incandescence, 
par l'effet du choc de la pierre. Comment le 
frottement rapide de l'acier contre une 
pierre a-t-il pu produire une chaleur assez 
forte pour réduire cette substance métallique 
en globules fondus? Ne faut-il pas une tem- 
pérature de 3000 degrés du thermomètre de 
Farenheit pour faire entrer l’acier en fu- 
sion? D’où vient cette énorme chaleur? Ce 
n’est point de l’air, car le phénomène a lieu 
tout aussi bien dans le vide, sous le récipient 
de la machine pneumatique. Elle est donc 
sortie des deux corps frottés l’un contre 
l’autre. » 

« Mais l’homme qui saisit un couteau 
d'acier pour allumer son amadou croit-il 
que le corps froidrecèle dans sonintérieur un 
magasin inépuisable de chaleur qui ne s’est 
dégagée que par le frottement ? Non, il ne le 
croit pas ; et cependant la chose est vraie. 

« En effet, le frottement exerce une puis- 
sance si énergique, que, non-seulement il 
développe les forces physiques internes des 
corps de la nature, comme le calorique, l’o- 
deur,etc., mais encore, ce qu’on avait ignoré 
jusqu’à présent, il exalte à un point éton- 
nant la puissance médicinale des substances 
naturelles. 

« Il paraît que c’est moi qui ai découvert 
cette dernière propriété, dont l'influence est 
telle, qu’à sa faveur, des substances aux- 
quelles on n’avait jamais reconnu de pro- 
priétés médicinales acquièrent une énergie 
surprenante (1). » 


(1) Matière médicale, loc. cit. 
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Hahnemann mentionne ici l’or, l’argent, 
le platine, le charbon de bois, qui acquièrent 
par la trituration des vertus médicinales 
caractéristiques très-prononcées, qu'il n’hé- 
site pas à attribuer au frottement. 

Malgré tout le respect que je professe pour 
le génie d’un maître vénéré, je ne puis ad- 
mettre une théorie qui me paraît contraire 
aux vrais principes de la science. — Remar- 
quons tout d’abord qu’il n’y a de frottement 
possible qu’entre les surfaces des corps so- 
lides ; dans les liquides, le mouvement 
moléculaire déterminé par la succussion 
résulte, non pas du frottement, mais du glis- 
sement, du roulement des molécules les uns 
sur les autres. Le frottement n’est autre 
chose, en définitive, qu’une série de chocs 
plus ou moins forts et précipités, suivant 
l’intensité et la rapidité d’action de la force 
qui le détermine. Il suppose toujours l’iné- 
galité et une certaine résistance des surfaces 
frottées. Bornée à ces termes, l'hypothèse 
pourrait tout au plus s’appliquer aux éfritura- 
tons. Mais elle est fausse, même à ce point 
de vue restreint ; car, si le frottement des 
corps solides peut produire et produit en 
effet, ou plutôt dégage de la chaleur, et, dans 
certains cas, quand il est très-rapide ou 
qu’il y a choc violent, de la lumière ; rien n’est 
venu prouver jusqu'ici qu’il soit capable de 
donner naissance à d’autres effets dyna- 
miques, et notamment à l’exaltation de pro- 
priétés spécifiques des médicaments. 

Je m’abstiendrai, pour le moment, de dis- 
cuter le nouveau principe, selon moi très- 
contestable, de la transformation des forces, 
en vertu duquel le frottement ou la friction, 
par exemple, se changerait en chaleur, et 
vice versa, sans déperdition de l’une et de 
l’autre ; — ainsi que la double question de 
savoir si le calorique et la lumière sont des 


forces pures ou des combinaisons électriques, 
et si la force, en général, a une existence 
propre et indépendante de la matière, ou 
n’est qu’une simple propriété de celle-ci. Je 
réserverai également la question de la pola- 
rité, qui, à tort ou à raison, vient détruire les 
idées reçues sur la constitution de l’électri- 
cité. Ces divers problèmes, que je n’ai, 
certes, ni la prétention ni la capacité de ré- 
soudre, se représenteront tout naturellement 
à propos du mode d'action des doses infinité- 
simales, qui n’a pas encore été expliqué 
d’une manière satisfaisante. — Je me borne 
ici à constater : 1° que le frottement ne peut 
s'appliquer qu'aux substances solides ; 
2° qu’il n’a d'autre effet, dans ce cas, que 
de dégager de la chaleur et de la lumière ; 
3° que, si la trituration d’une substance mé- 
dicamenteuse avec un corps neutre avait la 
puissance d’exalter ses vertus curatives, 
celles-ci iraient en s’affaiblissant, à mesure 
que l’on remonte l’échelle des atténuations 
obtenues par ce moyen, tandis que c’est le 
contraire qui a lieu. — En effet, le frotte- 
ment se réduisant, comme nous l’avons vu, à 
une série de chocs plus ou moins forts et 
précipités, suivant l’inégalité des surfaces et 
la dureté des corps frottés d’une part, et l’in- 
tensité ou la rapidité d’action de la force 
frottante d’autre part, il sera d’autant plus 
faible dans les triturations que les molé- 
cules de la substance active seront plus di- 
visés, plus écartés par celles de la substance 
neutre intermédiaire. — Si je triture, par 
exemple, cinq centigrammes de silice avec 
cinq grammes de sucre de lait, d’où résulte la 
première trituration ou atténuation, les par- 
ticules de la substance médicamenteuse étant 
moins divisées après cette première opération 
qu'après la suivante, provenant de la tritu— 
ration de cinq centigrammes de celle-ci avec 
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cinq nouveaux grammes de poudre neutre, 
et ainsi de suite en remontant l’échelle gra- 
duée, il est évident que les parties donne- 
ront plus de prise à l'agent triturateur, et 
que, par suite, leur frottement sera plus di- 
rect, plus immédiat. 

J'ai déjà dit que, les liquides n’étant pas 
susceptibles de frottement (ce qui tient sans 
doute à la forme sphérique de leurs molécules 
constituantes), leur succussion étail inca- 
pable de développer même de la chaleur : 
l’eau qui se précipite en bouillonnant de cas- 
cade en cascade n’est pas plus chaude après 
avoir touché le fond de l’abime qu'avant de 
sortir du lac tranquille où elle prend sa 
source. 

Il nous faut donc chercher ailleurs que 
dans le frottement la cause de ce surcroit 
d'activité des propriétés médicamenteuses 
résultant de la succussion et de la tritura- 
tion. Elle existe certainement, cette cause, 
puisque nous en voyons les effels; où est- 
elle ? Problème difficile! et non résolu en- 
core, malgré tous les efforts tentés dans 
ce but. Faut-il donc pour cela renoncer à 
toute explication, et s’en tenir à l’observa- 
tion pure etsimple du phénomène, sans cher- 
cher à le pénétrer ? C’est l’avis de certains 
esprits soi-disant posihfs, pour qui c’est 
rêver que de sortir du domaine des choses 
sensibles. — Et la RAISON, cette chercheuse 
infatigable de lois et de rapports, quel rôle 


Voilà vingt-trois siècles que la médecine 
orthodoxe, qui nous vante sans cesse ses 
prétendus progrès, observe les effets des 
remèdes sur les maladies : qu’a-t-elle fait 
de cette montagne d'observations entassées 
pêle-mêle les unes sur les autres? — Rien, 
absolument rien... ; et nous en sommes à 
regretter Hippocrate, le premier et le plus 


grand des observateurs. Il est vrai que le 
père de la médecine était plus que médecin : 
il était, ce que l’on n’est plus guère de nos 
jours, philosophe. 

Non, non, il ne suffit pas d'observer, de 
compter, d’emmagasiner des faits; il faut 
encore et surtout, sous peine de faire abs- 
traction de la plus noble, de la plus élevée 
des prérogatives humaines, les analyser, les 
synthétiser, en un mot, les juger. Le terre- 
à-terre de l'expérience baconienne peut 
bien satisfaire les esprits superficiels, mais 
le génie a des visées plus hautes. — Un 
simple fait, stérilement observé par le vul- 
gaire pendant des siècles, deviendra pour 
lui le point de départ d’une doctrine féconde. 
— De la chute d’une pomme, Newton fera 
la loi d'attraction, comme des contradictions 
de Cullen sur l’action du quinquina, Hahne- 
mann fera la loi thérapeutique. Et, pour dé- 
couvrir ces grandes lois, là où le commun 
des érudits n’avait rien vu, ce n’était pas 
assez de l'esprits cientifique..…. L’éternelle 
gloire de Hahnemann ne sera pas seulement 
d’avoir été un célèbre médecin et un savant 
distingué, mais un savant penseur et un 
grand philosophe ; c’est pourquoi elle est si 
importune à la médiocrité contemporaine, 
qui croit se venger de sa supériorité en lui 
jetant à la face la boue de ses insultes et de 
ses plates railleries. 

Quant à moi, si j’ose relever quelques er- 
reurs de détail que les théories scientifiques 
de son temps rendaient inévitables, et qui, 
du reste, n’altèrent en rien le fond de sa doc- 
trine, ce n’est pas, qu’on le sache bien, dans 
le but puéril d’amoindrir l’importance de 
son œuvre, qui est, Dieu merci ! à l'épreuve 
des coups d’épingle d’une critique malveil- 
lante et envieuse, mais uniquement pour la 
faire concorder avec l’état actuel de la 
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science ; et, en cela, je crois interpréter fidè- 
lement sa pensée. 

Le frottement écarté comme cause du dé- 
veloppement des propriétés médicinales, à 
quelle autre inflüence devons-nous attribuer 
ce développement très-réel ? Je n’hésite point 
à le dire : à la division moléculaire et à la 
tension électrique, déterminées par le mou- 
vement de succussion ou de trituration. 

Lorsqu'on triture un corps solide ou qu’on 
dilue un corps liquide avec une certaine 
quantité de substance neutre, ce corps subit 
l’action contraire de deux forces antago- 
nistes : l’une, cohésive, qui maintient ses mo- 
lécules réunies ; l’autre, désagrégative, qui 
tend à les séparer. — Il y a donc ici en jeu, 
comme éléments du problème, 1° deux forces 
opposées, 2° un support (le corps soumis à 
l'opération) , et 3° une substance intermé- 
diaire, dont je me représente les molécules 
comme une infinité de petits coins pénétrant 
dans la masse microscopique qu’il s’agit de 
diviser. La force de cohésion n’est pas dé- 
truite (nous ne détruisons ni ne créons rien) 
dans l’acte de désagrégation moléculaire; 
elle est transformée, elle change de direction 
et prend celle même de la force contraire, 
qui l’entraine ; de concentrique et centri- 
pète, elle devient excentrique et centrifuge. 
— À un certain degré de division, les molé- 
cules matérielles n’obéissent plus aux lois de 
la matière massive, mais elles revêtent celles 
des corps gazeux, aériformes ; et (suivant 
la théorie moderne, que je suis loin d’ac- 
cepter sans réserve) la force qui les main- 
tient dans cet état, en accélérant leur mou- 
vement rotatoire, s’accumule vers un point 
de leur surface et détermine leur polarisa- 
tion, en même temps qu’elle augmente leur 
élasticité et, par suite, leur tension élec- 
trique. 


Si l’on me demande quelle est cette force, 
je répondrai que, pour moi, il n’y en a 
qu’une seule dans la nature, à deux courants 
contraires : l'électricité double. La chaleur, 
la lumière, etc., ne sont pas des forces 


simples, mais des combinaisons électro- 


dynamiques. — La matière, nous l’avons 
vu déjà, à quelque degré de subtilité qu’elle 
soit ramenée, ne saurait perdre ses carac- 
tères spécifiques, qui se dessinent d’autant 
mieux, au contraire, qu’elle est plus fluidi- 
fiée ; et c’est là, pour le dire en passant, la 
preuve la plus frappante de sa divisibilité in- 
définie. L’atome indivisible n’est qu’une abs- 
traction admise par la science pour le 
besoin de ses démonstrations. — Qu'est-ce 
qui peut donc déterminer ces qualités spéci- 
fiques, inaliénables, inaltérables par la divi- 
sion extrême ? Le mode spécial d’agrégation 
et de groupement moléculaire des substances 
qui les possèdent, dépendant lui-même de 
leur mode d’électrisation, d’où dérivent leurs 
affinités propres. 

Maintenant, ces forces, ou plutôt cette 
force unique, à double courant contraire, tou- 
jours la même au fond, quelles que soient 
ses applications, ne serait-elle qu’une simple 
propriété de la matière, ou cette matière 
elle-même modifiée dans sa forme? Hahne- 
mann le pense, et il considère même cette 
idée comme un progrès conquis sur les pré- 
jugés de son temps : « Le vulgaire, dit-il, 
qui croit encore à l’inertie dela matière, etc. » 
J'en demande bien pardon à mon illustre 
maître, mais je suis ici de l’avis du vulgaire; 
comme lui, je crois que la matière est inerte, 
et que c’est même là son caractère distinc- 
tif, autrement, je ne m’expliquerais aucun 
phénomène. En effet, tout phnéomène est un 
mouvement, et tout mouvement suppose un 
agent moteur et un support mü, un principe 
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actif et un principe passif. Si donc la matière 
était active par sa nature, il faudrait dire 
qu’elle est à la fois active et passive, mou 
vante et mue, c’est-à-dire cause et effet 
d'elle-même, ce qui est absurde. 

Est-ce à dire que la force, dans son es- 
sence, ne soit pas matérielle, composée ? 
Non, vraiment. L’esprit seul est immatériel, 
et, partant, essentiellement un, simple et in- 
divisible. Mais la force est une substance 
matérielle sui generis, et, jusqu’à ce que la 
chimie soit parvenue à transformer le fluide 
électrique en matière ordinaire, visible et 
tangible, je le considérerai comme absolu- 
ment irréductible, ayant une existence fixe 
et indépendante. Sans doute la force sup- 
pose la matière, sans laquelle elle n’aurait 
pas de raison d’être ; mais, quoique substan- 
tiellement combinée avec elle, comme l’âme 
l’est avec le corps, elle n’est pas plus elle 
que le corps n’est l’âme. 

La force médicamenteuse n’est donc pas 
une force pure, mais une combinaison de la 
matière médicamenteuse fluidifiée par la 
division, avec la force électrique qui l’anime. 
Cette matière conserve ses propriétés spéci- 
fiques à tout état d’atténuation, parce que, 
je le répète, elles sont irrévocablement fixées 
par son mode d’agrégation atomique. 

Ce serait peut-être ici le lieu de recher- 
cher, d’après les considérations (anticipées) 
qui précèdent, de quelle manière le médica- 
ment dynamisé agit sur l’organisme; mais, 
avant d'aborder cette importante et difficile 
question, il me paraît convenable d’établir 
la réalité de cette action : les doses infinité- 
simales agissent-elles, n’agissent-elles pas ? 
Voilà ce qu’il nous faut préalablement exa- 
miner. D' CHAUVET. 

(A continuer.) 


DE LA DYSSENTERIE. 


De ses symptômes et de son traitement. 


On désigne sous le nom de dyssenterie 
une affection caractérisée : 4° par des en- 
vies fréquentes et presque continuelles d’al- 
ler à la selle, avec tranchées ou coliques; 
2° par des déjections alvines rares, doulou- 
reuses, muqueuses ou sanguinolentes. 

Ne pas confondre avec la diarrhée, qui est 
au contraire caractérisée par des déjections 
fréquentes, mais toujours abondantes. Dans 
la dyssenterie il y a suppression de matières 
fécales; dans la diarrhée il y a accroissement 
anormal de sécrétion de la membrane mu- 
queuse. 

Donc, partout où l’on constatera des 
épreintes, du ténesme, avec excrétion fré- 
quente, laborieuse, de petites selles ; que ces 
évacuations soient blanchâtres ou flocon- 
neuses, sanguinolentes ou mêlées à du sang 
pur et à de la bile, ou même à des lambeaux 
membraneux, il y a dyssenterie. 

Toute dyssenterie est accompagnée de 
tranchées ou coliques plus ou moins vio- 
lentes et d’un sentiment de grande faiblesse. 

La face est toujours pâle et tirée. 

La dyssenterie existe presque toujours à 
l’état aigu, quoiqu’elle soit susceptible aussi 
d’être observée à l’état chronique, soit que 
la maladie ait été négligée au début, soit 
qu’elle ait été aggravée, ce qui n’arrive que 
trop souvent, par des traitements incen- 
diaires. 

À l’état aigu, la dyssenterie est légère ou 
grave. D'un point à un autre, bien des nuan— 
ces peuvent être marquées, les symptômes 
étant toujours les mêmes, mais variables par 
leur intensité. 

DYSSENTERIE LÉGÈRE. — Elle survient 
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tout à coup, sans phénomènes précurseurs, 
sans fièvre. La face est pâle, abattue et souf- 
frante, surtout pendant les évacuations; les 
besoins d’aller sont fréquents et peuvent va- 
rier de deux à vingt fois et plus dans les 
vingt-quatre heures, toujours avec coliques 
outranchées. Les matières sont ouliquides ou 
muqueuses, ou glaireuses ou teintes de sang, 
et nécessitent, pour être expulsées, des ef- 
forts considérables. Ces mêmes matières, de 
quelque nature qu’elles soient, donnent lieu 
à un sentiment de chaleur et de cuisson dans 
le rectum et l’anus. 

La maladie est bénigne assurément dans 
cette forme, mais elle n’en mérite pas moins 
d’être considérée comme une dyssenterie, 
puisqu'elle renferme dans son expression 
morbide les deux caractères essentiels de la 
dyssenterie, qui sont des envies fréquentes 
d'aller à la selle et des déjections doulou- 
reuses, 

Sile mal est survenu après un écart de 
régime, on aura recours, pour le combattre, 
à la noix vomique (Nux vom), où à la pulsa- 
tille (Pulsatilla). 

Nux vom si le sujet est de caractère vio- 
lent, habitué à la bonne chère, preneur de 
café, si l'écart de régime a consisté surtout 
dans des libations trop fréquentes. 

Pulsat convient de préférence aux femmes 
et aux enfants, de nature douce, timide et 
patiente; plus convenable encore s’il a été 
pris en abondance des aliments gras. 

Nux vom si les évacuations présentent, 
mêlées au mucus, des matières stercorales 
presque dures et en petite quantité; si les 
coliques sont limitées dans la région ombili- 
cale. 

Pulsat si les tranchées se font sentir pen- 
dant la nuit, et siles selles présentent cha- 


que fois une couleur différente. 
1868 


Sile sujet, bien portant auparavant, n’a 
éprouvé les premières souffrances de la dys- 
senterie qu'après avoir été mouillé, à la 
pluie par exemple, et qu’il ait eu l’impru- 
dence de garder sur lui ses vêtements mouil- 
lés, Rhus toxicod est ici le médicament par 
excellence, auquel nul autre ne mérite d'être 
comparé. Ce caractéristique de Rhus est 
d’une importance si capitale, que nous re- 
commandons expressément qu'avant tout, 
dans le traitement de la dyssenterie, on s’in- 
forme avec soin des antécédents. 


DYSSENTERIE AIGUE, GRAVE. — Tandis que 
la dyssenterie légère, bénigne, débute ordi- 
nairement tout à coup, sans aucun sym- 
ptôme précurseur, sans fièvre, par des 
épreintes, du ténesme, des coliques et des 
déjections en petite quantité, la dyssenterie 
grave est ordinairement précédée par un 
frisson plus ou moins intense, en proportion 
avec la violence du mal qui va survenir, 
suivi de chaleur sèche et brûlante à la peau; 
soif, langue sèche, urine ardente. 

Ajoutons à cela plus d'intensité dans les 
souffrances que nous avons vues poindre dans 
le tableau de la dyssenterie légère, c’est-à- 
dire, tranchées plus aiguës, souvent atro- 
cement douloureuses; envies très-fréquentes 
d'aller à la garde-robe, qui peuvent devenir 
presque continuelles; sur le siége, une sueur 
brûlante inonde le front, et cette sueur de- 
vient bientôt froide et gluante; évacuations 
rougeâtres ou brunes, ou noires, ou analo- 
gues à la lavure de chair, et toujours très- 
fétides, avec des mucosités teintes de sang 
pur plus ou moins abondant. La face n’est 
pas seulement pâle et tirée, mais décompo- 
sée; l’abattement très-prononcé, le pouls fré- 
quent, petit et concentré, ou plein et déve- 
loppé; peau sèche, insomnie complète. 
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Telle est l'expression symptomatique de 
la dyssenterie aiguë grave. Nous parlerons 
à part de certaines variétés qui méritent une 
mention particulière. 

Traitement. La première indication se tire 
de la fièvre, qu’il faut réprimer par Aconit. 
On insistera sur l’emploi de ce médicament 
jusqu’à ce que la sécheresse de la peau ait 
fait place à une douce moiteur; la transpira- 
tion rétablie est le signe que Aconit a épuisé 
son action bienfaisante; pour y arriver, il 
suffit le plus souvent de quelques heures, six 
à huit; rarement on aura besoin d’attendre 
vingt-quatre heures. 

Alors la fièvre a cédé, et sans hésitation 
le mercure sublimé doit être choisi entre 
tous. Le mercure sublimé (Merc corros) 
s’impose par les coliques déchirantes et in- 
supportables au moment d’aller à la garde- 
robe, par les épreintes sans autres résultats 
que quelques glaires mêlées de sang, par les 
sueurs, brûlantes d’abord et froides après, 
sur le front et souvent sur tout le corps. 

Après Aconit, le pouls subsisterait-il en- 
core rapide et plein, ce ne serait pas une 
raison pour différer l'emploi du mercure. Il 
suffit, pour être assuré du bienfait de l’aco- 
mit, que la transpiration se soit rétablie plus 
ou moins abondante. 

Nous avons avec raison signalé en pre- 
mier lieu les mucosités sanguinolentes dans 
les selles comme étant plus particulièrement 
du ressort de mercure, mais quand même les 
évacuations seraient ou de sang pur, ou 
analogues à la lavure de Chair, pourvu que 
les évacuations se fassent au milieu de vio- 
lentes pressions, qu'elles soient suivies de 
cuisson à l’anus, que le besoin d'aller à la 
selle se fasse sentir brusquement, mercure 
n’en est pas moins le médicament à choisir 
de préférence. 


Le mercure, et entre tous les mercuriaux 
le mercure snblimé, est le médicament eapi- 
tal dans le traitement de la dyssenterie, mais 
il n’est pas le seul dont l’action curative ait 
été confirmée par l’expérience. Voici des 
agents qui le suppléeraient avec avantage, 
suivant telle ou telle modification des sym- 
ptômes. 

Tandis que Merc s’accommode de séche- 
resse, de rudesse dans la bouche, [péca sera 
choisi de préférence si la langue est recou- 
verte d'un enduit jaunâtre avec nausées et 
vomissements ; c’est cette appropriation de 
l’ipéca qui a déterminé tous ses succès dans 
la dyssenterie bilieuse des auteurs, parce que 
dans la dyssenterie dite bilieuse il y avait, 
en sus des désordres signalés dans le bas 
ventre, et caractéristiques de la dyssenterie, 
nausées, vomissements et enduits jaunâtres 
sur la langue. 

Le Merc porte dans ses expérimentations 
sur l’homme sain bien des maux de tête 
divers ; aussi s’est-il montré et se montre-t-il 
encore efficace dans la dyssenterie avec em— 
barras dans la tête, manque de mémoire, 
vertiges même, douleur lancinante dans le 
front s’exacerbant au moindre mouvement. 
Mais le mercure cesse de convenir si les 
souffrances de la tête montent à un certain 
degré d’acuité ; c’est alors Bellad qui doit 
être donnée, et surtout s’il y avait chaleur 
brûlante du visage, yeux rouges, étincelants, 
douleurs tractives et lancinantes dans la tête, 
avec ou sans délire. 

L'émission de l'urine est-elle difficile en 
même temps que les déjections sont rares et 
douloureuses : Cantharid. 

Les coliques sont plus violentes que le 
ténesme n’est pénible : Colocynthis. Dans les 
cas nombreux où la coloquinte s’est montrée 
efficace, on a remarqué que les selles, tout 
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en étant mêlées de sang pur, comme celles 
qui réclament Merc, étaient pourtant çà et 
là jaunes et verdâtres. Ceci mérite encore 
d’être noté en faveur de Coloc, que les 
coliques disparaissent immédiatement après 
chaque déjection pour reprendre bientôt, 
mais le temps d’arrêt est bien marqué. 

Enfin la dyssenterie devient encore plus 
grave que ce que nous avons précédemment 
indiqué ; soit négligence des moyens propres 
à la combattre, soit malignité du mal, les 
symptômes s’exaspèrent toujours davantage : 
il faut songer à Ars, dont les caractéris- 
tiques sont une soif excessivement vive; des 
angoisses incessantes; une prostration ex- 
trême ; pouls petit et misérable; en essayant 
de s’asseoir sur le lit, le malade retombe par 
faiblesse ; découragement profond ; le bas- 
ventre est enflé, dur; les cuissons brüûlantes 
à l’anus qui suivent, précèdent et accom- 
pagnent les évacuations, sont continues d’une 
évacuation à l’autre; ils’y mêle des rapports 
continuels qui peuvent aller jusqu’au vomis- 
sement. 

Entre Merc et Ars, nous formulons cette 
distinction capitale : Le Merc porte un adou- 
cissement aux coliques par le repos et la 
chaleur du lit, — tandis que pour Ars le 
lit est intolérable ; c’est au lit que se mani- 
feste plus d’agitation et plus d’angoisse. 


Les médicaments cy-dessus recommandés 
seront tous pris en globule, de la 12° à la 
30° dilution. 

Dose : trois globules dans six ou huit cuil- 
lerées, une cuillerée toutes les trois ou 
quatre heures. Pour les enfants, il suffira 
d’en donner une demi-cuillerée. 

Nous avons l'habitude de faire répéter le 
médicament de suite après chaque selle, et 
nous nous en trouvons bien, car, en effet, 








dans cette manière d'agir l’action médica- 
menteusese trouve toutnaturellement propor- 
tionnée à l'intensité de la maladie ; mais nous 
avons la précaution d’éloigner ou de sus- 
pendre le médicament aussitôt que se pro- 
nonce l'amélioration, car du médicament, 
même le mieux choisi, une répétition trop 
fréquente est un obstacle sérieux à la guéri- 
son. 

Régime. La diète est de rigueur tant que 
dure la fièvre ou que les coliques ne sont 
pas suffisamment apaisées. Jusque-là, les 
boissons délayantes, comme l’eau de riz, l’eau 
panée, l’eau sucrée, seront prescrites seules, 
à l’exclusion de toute nourriture. En général, 
tant que les évacuations sont douloureuses 
et sanguinolentes, on ne saurait user de trop 
de précautions. On comprend assurément 
que c’est surtout dans les maladies inflam- 
matoires du tube digestif que la diète est 
d’une absolue nécessité; aussi nous appuyons 
pour que l’on ait ici, dans le régime, une 
extrême prudence, et que les premiers ali- 
ments soient uniquement des potages légers, 
à la crème de riz par exemple, ou au ta- 


pioca, et encore à des intervalles conve- 
nables. 


Arrivons à quelques considérations qui 
ne sont pas sans intérêt. 

Les médicaments que l’homæopathie met 
en première ligne dans le traitement de la 
dyssenterie sont, nous venons de le voir, 
le mercure, l’ipecacuanha et l’arsenic. 

Nous les exaltons avec raison, parce que 
l'expérience nous a démontré que c’est sur 
eux que nous pouvons le mieux compter, et 
dans le plus grand nombre de cas et dans les 
cas les plus graves. 

Eh bien! le mercure, l’ipecacuanh« et l’ar- 
senic sont précisément les trois substances 
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médicamenteuses qui dans les annales du 
passé de la médecine comptent le plus de 
guérisons dyssentériques. 

Nous allons le prouver par des citations 
courtes, mais irréfutables. 

« Par ce moyen (mercure), les garde-robes 
ensanglantées et muqueuses perdent promp- 
tement ce double caractère. Les tranchées et 
le ténesme se modèrent, et les selles prennent 
la couleur vert foncé, qui suit toujours l’ad- 
ministration du calomel(mercure). » (Trous- 
seau, Traité de Thérap., tom. I, p. 267.) 

Ipecacuanha. « Sa réputation dans le trai- 
tement de la dyssenterie et des flux de ventre 
_était telle, que cette racine avait pris la dé- 
nomination de racine antidyssentérique. 

« Cette propriété de l’ipecacuanha a été 
admise preque sans contestation jusqu’à la 
fin du siècle dernier. Presque tous les prati- 
ciens les plus graves l’ont reconnue et pro- 
clamée dans leurs écrits. » (Trousseau, e0d. 
loc., p. 727.) 

Arsenic. Galien et Rhazès ont recommandé 
contre la dyssenterie l’orpiment (sulfure 
jaune d’arsenic). (Mérat et de Lens, Dict. de 
mat. méd., tom. I, p. 445.) 

Ainsi, remarquons-le bien, c’est impor- 
tant, les vertus antidyssentériques du mer— 
cure, de l’ipecacuanha et de l’arsemc étaient 
connues bien avant Hahnemann, de même 
que la poire ou la pomme tombait à la sur- 
face du sol bien avant que Newton ou Pascal 
eût formulé la grande loi d’attraction. 

Hahnemann n’a qu’un mérite, mais ce mé- 
rite est grand, celui d’avoir confirmé par sa 
loi thérapeutique une action curative qui était 
connue. Hahnemann, accusé d’avoir méprisé 
la tradition à outrance, le voilà en harmonie 
parfaite avec l’expérience des siècles. Ce fait 
mérite bien d’être noté; et quand on voit une 
doctrine embrasser tous les faits bien obser- 


vés, sans en rejeter aucun, comment peut-on 
se refuser à la suivre dans ses développe 
ments pour en connaître toute la valeur? 
Siles conquêtes du passé rentrent dans son 
domaine, pourquoi ne pas vérifier si par ses 
procédés nouveaux elle ne conduit pas à des 
conquêtes nouvelles ? 


Allons plus loin. La science du passé a 
prôné les vertus antidyssentériques du mer- 
cure, de l’ipecacuanha et de l’arsenic, — 
nous l’avons suffisamment établi; mais ces 
recommandations expresses, formulées par 
des voix autorisées, ont si peu de retentisse- 
ment, qu’il nous serait facile de citer bien des 
livres de la même école dans lesquels ces 
agents antidyssentériques ne sont pas même 
mentionnés. 

Les faits sont pourtant des faits ; quand ils 
sont aussi nettement établis, personne n’a le 
droit de les récuser, et dans une science de 
faits comme la médecine, on a lieu de s’éton- 
ner de voir des faits exaltés par les uns et 
méconnus entièrement par les autres. 

Ces contradictions existent pourtant, et 
pourquoi existent-elles? Parce que jusqu’à 
ce jour la thérapeutique n’a rien eu de stable 
ni de certain et qu’elle a subi les caprices de 
tous Îles théoriciens. 

Voyez plutôt. En présence des succès 
avoués du mercure dans la dyssenterie, l’al- 
lopathie se pose cette question : « Le calomel 
(mercure) agit-il ici comme agentsubstitutif, 
et par conséquent en sa qualité d’irritant 
topique, ou bien au contraire tire-t-il son 
efficacité des qualités altérantes du mercure? 
C’est ce qu’il est assez difficile de décider. » 
Trousseau, Traité de Thérap., t. I*,p. 267.) 
Et sur une question que l’on est tout prêt à 
déclarer insoluble, on perd son temps; et. 
pendant ce temps perdu en de stériles disser- 
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tations, les dyssentériques qui auraient pu 
être sauvés par mercure, comme ceux qui le 
furent par mercure donné par hasard, conti 
nuent à mourir faute d’un enseignement 
précis qui apprenne aux jeunes médecins à 
manier le mercure. 

Il est une autre raison que la manie des 
théories pour expliquer les contradictions de 
la thérapeutique du passé. — Et en ce mo- 
ment nous voulons que notre observation 
porte exclusivement sur mercure. Vingt pra- 
ticiens en ont prôné les avantages dans le 
traitement de la dyssenterie, mais sans noter 
avec soin et dans l’ensemble de tous ses 
symptômes la dyssenterie qu'ils avaient eu 
à combattre. Or, vingt autres praticiens, sé 
duits par des succès réels, mais dont la cause 
avait été mal déterminée, sont arrivés par le 
mercure à des déceptions, par cela même que 
la dyssenterie qu’ils avaient eu à traiter 
n’était pas précisément la même que celle 
que le mercure avait guérie, et au lieu de se 
rendre compte de la différence des résultats 
par la différence des deux individualités mor- 
bides, on a mieux aimé s'inscrire en faux 
contre l'expérience des premiers observa- 
teurs. 

Et les choses se passant éternellement 
ainsi, il eût été difficile que les dossiers de 
chaque substance médicamenteuse fussent 
avec le temps autre chose qu’un ramassis de 
perpétuelles contradictions, ce qu’ils son 
en effet. 

Nous demandons qu’on sorte de ce chaos, 
et nous en fournissons les moyens. 

Qu'on se pose cette question : L'efficacité 
du mercure dans la dyssenterie n’est-elle pas 
la conséquence de sonhomæopathicité, ou en 
d’autres termes ne serait-il pas vrai que le 
mercure n’a guéri la dyssenterie que parce 
que les symptômes morbides contre lesquels 


on l’avait appliqué étaient semblables aux 
symptômes qu’il est apte à produire chez 
l’homme sain ? 

Où se trouve la réponse à cette question ? 
Dans la matière médicale pure de Hahne- 
mann, la source la plus riche, la plus intaris- 
sable des indications, malgré les améliora- 
tions dont elle est susceptible et que nous 
appelons de tous nos vœux. 

S'il est vrai, comme nous l’affirmons et 
comme chacun peut s’en assurer en prenant 
en main le recueil des expérimentations faites 
sur l'homme sain, que le mercure, l'ipeca et 
l’arsemic contiennent, dans leur pathogénésie 
rédigée sans arrière-pensée, par la seule 
observation des faits, en dehors de toute 
préoccupation relative soit à la dyssenterie, 
soit à une autre affection quelconque, des 
symptômes semblables à l'expression symp- 
tomatique de la dyssenterie dans ses diverses 
variétés, il est bien difficile d'échapper à 
cette conclusion, que le mercure, l’ipeca et 
l’arsenic ont guéri des états dyssentériques 
analogues à ceux qu’ils sont aptes à produire, 
en un mot que les guérisons qu’ils ont opé- 
rées sont des guérisons homæopathiques. 


Revenons à la dyssenterie. 

Après avoir parlé de la dyssenterie spora- 
dique, aiguë, légère et grave, il nous faudrait, 
pour être complets, faire l’histoire de la 
dyssenterie chronique et épidémique. 

La dyssenterie chronique est une maladie 
fort rare, peu connue, mal définie. 

La dyssenterie épidémique nous entraine- 
rait trop loin. Presque toutes les épidémies 
de ce genre ne se présentant pas avec les 
mêmes caractères, 1l faudrait spécialiser le 
médicament autant de fois que pourrait 
varier le génie épidémique. Il ne s’opère de 
guérisons qu'entre les mains du praticien qui 
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sait individualiser et le médicament et la ma- 


ladie. 

Nous terminerons par une belle page tirée 
des Archives homæop., vol. V, cah. 2, p. 16, 
1827, Clinig. de Beauvais, p. 475, tom. II, 
qui témoigne des services rendus par l’ho- 
mœæopathie dans une épidémie dyssentérique, 
et qui est bien faite pour nous encourager. 
Tous les honneurs en sont dus au docteur 
Monbauer. 

« Jai eu, au mois de juillet 1826, l’occa- 
sion de reconnaître l'efficacité de l'homæo- 
pathie dans une épidémie dyssentérique qui 
régnait non-seulement dans la Hongrie, mais 
même dans une grande partie de la Croatie. 
Je sais par des documents officiels que, dans 
plusieurs districts, sur quatre-vingt-dix ma- 
lades, quinze sont morts entre les mains des 
allopathes ; dans quelques-uns le rapport de 
la mortalité a été de vingt-cinq à cent. De 
cent malades que j’avais traités allopathique- 
ment dix ans auparavant, j’en avais vu mou- 
rir vingt et un; aussi cette fois je n’hésitai 
pas à recourir à l’homæopathie, qui répondit 
à mon attente et au delà. Cette épidémie était 
des plus malignes. 

« Beaucoupenétaient attaqués subitement ; 
d’autres éprouvaient auparavant un manque 
d’appétit, des frissons alternant avec des 
chaleurs, de violentes douleurs dans la ré- 
gion ombilicale. Pouls faible, fréquent, froid 
des extrémités que la chaleur extérieure ne 
pouvait diminuer. Grand abattement. Soif. 
Peau sèche. Fréquentes nausées. Vomisse- 
ments. Somnolence. Évacuations claires avec 


ténesme des plus cruels, teintes de sang dès 


le principe, et consistant même quelquefois 
uniquement en un sang noir. Dans le cours 
de la maladie, évacuations tantôt blanches, 
“tantôt sanguines, vertes, noires, répandant 
souvent une odeur putride. Dans les cas 


graves, quatre-vingts évacuations putrides 
en vingt-quatre heures ; dans les autres, une 
quarantaine. Douleurs des plus violentes, 
déchirantes, dans la région du nombril, an- 
nonçant les évacuations qui étaient toujours 
suivies d’un ténesme cruel. Bas-ventre exces- 
sivement douloureux au moindre toucher. 
Beaucoup de malades souffraient constam- 
ment d’un ténesme insupportable, souvent 
sans résultat, qui ne leur laissait pas un in- 
stant de repos, et qui occasionnait souvent 
une descente du fondement... 

« Les remèdes qui m’ont rendu le plus de 
services, selon les cas, sont Colocynthis, 
Capsicum, Pulsatilla, Cham, et surtout Merc 
subli, administrés aux doses les plus faibles. 
Des huit cent trois malades que j’ai traités, 
dix-huit seulement sont morts, ce qui est bien 
peu relativement au nombre de ceux qui ont 
succombé entre les mains des allopathes. » 

D' À. CHARGÉ. 


MÉDECINE CLINIQUE. 


OBSERVATION. 


ee 


Coliques violentes, suite de refroidissement; Fièvre; 
Insomnie; Vomissements de bile; Colocynthis, gué- 
rison en vingt-quatre heures. 


D' Watzke, the British Journal 
of Homæopathy 


( Octobre 1867, page 561 ). 


Miss W.B., âgée de vingt ans environ, a souf- 
fert toute la nuit, après s'être refroidie, de coli- 
ques violentes qui ont envahi tout le ventre, 
avec nausées et insomnie complète; le matin 
elle a vomi de la bile, sans que ce vomissement 
ait amené le plus petit soulagement. Je la trouve 
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avec une fièvre violente, la peau sèche et brü- 
lante, le pouls dur et fréquent ; elle se plaint de 
douleurs intolérables dans le ventre, comme si 
on le coupait avec un instrument tranchant; 
toutes les régions du ventre sont alternative- 
ment le siége de la plus vive douleur, et les pa- 
rois de l'abdomen sont même très-sensibles au 
toucher. Il y a soulagement par la flexion sur le 
ventre des membres inférieurs ; goût amer dans 
la bouche et répugnance pour les boissons. 
Colocynthis, toutes les heures d’abord et puis 
toutes les deux ou trois heures. 

Le lendemain, je trouvai la malade levée; 
après la troisième cuillerée, elle avait été gran- 
dement soulagée; elle avait dormi toute la nuit; 
il ne lui restait plus, au moment de ma visite, 
que le souvenir des souffrances de la veille. 


. 


RÉFLEXIONS. 


Cette observation est intitulée Gastrite 
aiguë (Acute gastritis). C’est une faute. Il 
n’y avait pas là de gastrite ; il y avait, à la 
suite d’un refroidissement, une maladie ca- 
ractérisée par des coliques extrêmement vio- 
lentes (colicky pains in the abdomen, intole- 
rable; cutting pain). Les nausées et les 
vomissements étaient sympathiques et ne 
provenaient pas d’une inflammation aiguë de 
la membrane muqueuse de l'estomac, ce qui 
est nécessaire pour constituer la gastrite 
aiguë ; le médicament qui, par voie de spéci- 
ficité, correspondait aux coliques, principe 
engendreur de tous les autres symptômes, 
a supprimé du même coup les coliques et les 
nausées avec vomissements. Cette observa- 
tion prouve une fois de plus combien Ja colo- 
quinte est appropriée aux coliques excessi- 
vement violentes, suite de refroidissement, 
même avec fièvre, nausées et vomissements: 
mais elle n'autorise pas à considérer la colo- 
quinte comme utile dans le traitement de la 
gastrite aiguë. | 

Nous acceptons le fait de la guérison, mais 


nous protestons contre le nom donné à la 
maladie. 

Mais est-il donc si nécessaire, une ma- 
ladie étant donnée, d’en trouver le nom? 

Nous pensons qu'il est plus utile d’en 
trouver le remède. 

Le nom de la maladie ne contribue en 
rien à sa guérison, la totalité des symptômes 
étant la seule indication d’après laquelle on 
doive se guider dans le choix du remède; 
si le nom est inutile, c’est déjà une raison 
suffisante pour que nous ne le tenions pas en 
haute estime. 

De plus, ce nom, dans tous Les cas, n’a 
jamais à nos yeux qu’une valeur relative, 
parce que toutes les maladies, comparées 
les unes aux autres, présentent entre elles 
de telles différences qu’elles méritent d’être 
considérées chacune à part; parce que tous 
les malades, pour être guéris, demandent à 
être étudiés séparément dans toutes les va- 
riétés que leur âge, leur constitution, le mi- 
lieu dans lequel ils vivent, etc., impriment à 
l'expression symptomatique de leur maladie. 
Or, un nom fixe, quand il est appliqué à des 
états essentiellement mobiles et changeants, 
court grand risque d’être mal appliqué, de 
porter à faux, de constituer une faute, comme 
dans l'observation qui précède et légitime 
ces réflexions. 

Et non-seulement le nom de la maladie 
est inutile, sujet à erreur, mais il est dange- 
reux, parce qu’il influence la thérapeutique, 
c'est-à-dire le traitement. 

Quand une fois la dénomination est appli- 
quée à la maladie, il est toujours à craindre 
que le praticien ne s’applique plus à puiser 
dans ses souvenirs qu’à rechercher les traits 
particuliers qui personnifient le sujetsoumis à 
son observation : traits particuliers qui sont 
précisément ceux qu'il importe le plus de re 
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lever, parce que ce sont eux qui mettent le 
plus sûrement sur la voie du remède. 

Ainsi, tout naturellement, l'importance du 
nom des maladies se réduit à peu de chose, 
et vraiment nous ne sentons pas le besoin 
d’avoir un culte pour lui. 

Si le nom ne sert à rien pour décider de 
la guérison des maladies, il nous parait en- 
core plus oiseux d’aller à sa recherche quand 
les maladies sont guéries. 

Le plus sage parti est de s’en abstenir 
dans le plus grand nombre des cas. 

L'idéal de la médecine est de guérir, non 
de dénommer. 


Hahnemann a dit dans son Organon (trad. 
de Brunnow, p. 194) : 


« On a tâché de réduire le nombre des mala- 
dies, ces déviations infiniment variées de l’état 
régulier de la santé, à un nombre modique de 
dénominations, et de leur donner des descrip- 
tions stables, afin de donner un aperçu facile du 
procédé médical pour chaque forme de maladie 
qui se trouvait définie artificiellement. Ces con- 
structions artificielles et ces dénominations sont 
des choses si évidemment controuvées qu’elles 
ne méritent aucun égard ici, où l’objet de la 
guérison est chaque fois considéré dans toute 
son individualité, tel que le demandent les va- 
riétés infinies de la nature. 

« Il est évident que le nom d’une maladie ne 
contribue en rien à sa guérison ; supposé aussi 
que les maladies puissent recevoir des dénomi- 
nations fixes, ce qui est pourtant aussi impossi- 
ble que de vouloir donner un nom particulier à 
chaque nuage qui ne reparaîtra jamais sous la 
même forme et sous les mêmes nuances : car 
l'indication qui doit guider le médecin dans le 
traitement de telle ou telle maladie ne consiste 
que dans la recherche exacte de sa qualité indi- 
viduelle, c’est-à-dire dans l’investigation des 
signes, des incommodités, des symptômes et des 
changements de la santé, qui forment le carac- 
tère d’un certain cas de maladie, pour pouvoir 
choisir, contre cette totalité de maux, une ma- 








ladie artificielle qui lui soit analogue, c'est-à- 
dire un remède homœæopathique. » 


Sans scrupules, sans hésitation, sur la foi 
de l’expérience, nous donnons encore à 
Hahnemann, en cette occasion, notre adhé- 
sion complète. Et qu’on ne nous dise pas que 
la pathologie sans nom n’est pas une patho- 
logie assez scientifique. 

La pathologie n’a rien à gagner à réduire 
le nombre infini des maladies à un certain 
nombre de dénominations fixes; son do- 
maine n’en est que plus vaste quand elle in- 
dividualise toujours, et le praticien le plus 
heureux sera toujours celui qui saura le 
mieux individualiser. 

La pathologie est la science des maladies, 
mais nous n’étudions les maladies que pour 
apprendre à les guérir; nous ne sommes pas 
des naturalistes, nous sommes des méde- 
cins, et la pathologie que nous devons ap- 
précier le plus est celle qui conduit le plus 
sûrement au choix du remède qui guérit. 


A. C. 


Note pour servir à l'histoire des Eaux 
de Kissingen. 


Dans des cas de diarrhée chronique, les 
eaux minérales, notamment celles de Kissin- 
gen, m'ont bien réussi; seulement il faut les 
administrer à très-petite dose, pas même 
par quarts de verre, par cuillerées à bouche. 
(M. Marrotte, Soc. méd. du IX° arrondiss.; 
Revue pratique des journaux et des soc. sav.; 
Union médicale; le Courrier méd., 14 déc. 
1867.) 

Or « l’action capitale des eaux de Kissin- 
gen se résume en une excitation des sécré- 
tions à la surface de toutes les muqueuses, 
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particulièrement du côté du tube digestif. 
(Dict. gén. des eaux minérales, par MM. Du- 
 rand Fardel et E. Le Bret, art. KISSINGEN.) 

Done, les eaux de Kissingen à petites do- 
ses guérissent ce qu’elles sont aptes à pro- 
duire à doses massives sur l’homme sain, une 
excitation des sécrétions à la surface de toutes 
les muqueuses, particulièrement du côté du 
tube digestif, autrement dit, la diarrhée. 

Ainsi, la loi homæopathique et les petites 
doses s'imposent, par l’expérience, à ceux-là 
même qui, théoriquement au moins, s’obsti- 
nent à leur tourner le dos. 


AL. 


CATÉCHISME DE L'HOMOEOPATHIE 
Par demandes et par réponses 


L'INSTRUCTION DES PARTISANS DE L’'HOMŒOPATHIE 
ET DE L’ALLOPATHIE 


PAR LE Dr G. O. KLEINERT 


Vordhausen, 1864 
(Traduit de l’allemand par M. Ceorges Weber.) 


PRÉFACE. 


Toute importante découverte ayant eu à 
soutenir, à son origine, des luttes acharnées 
contre les préjugés, faut-il s’étonner que 
l’homœæopathie n’ait point échappé au sort 
commun? Mais, de même que les grandes 
inventions ont toujours rencontré la justice 
de la postérité, de même aussi nous tou- 
chons au terme où, en place de quolibets, 
ou d’un silencieux dédain, nous voyons, si- 
non l’acceptation ouvertement proclamée de 
la doctrine hahnemannienne, du moins un 
acquiescement tacite à ses principes. 

L’homæopathie a triomphé avec bonheur 
dans sa lutte avec ces préjugés, et il ne lui 
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reste plus qu’à se concilier les suffrages de 
l'opinion générale : c’est encore une crise à 
passer; mais elle peut l’attendre en toute 
sécurité! Convenons, toutefois, que peu de 
personnes encore sont compétentes pour la 
juger. On ne tient pas assez compte du 
grand nombre de ces juges, qui en parlent 
comme les aveugles des couleurs; tandis 
que, d’un autre côté, l’on a grossi outre me- 
sure le nombre de ceux qui profitent de cette 
incompétence de la majorité pour imprimer 
à la doctrine homæopathique une couleur 
tout autre que la sienne, c’est-à-dire la plus 
noire possible. 

Nous publions le présent Catéchisme 
pour répondre à ce désidératum. En un pe- 
tit nombre de traits vigoureux il retrace un 
tableau fidèle de l’homæopathie, de facon à 
réveiller la foi en cette doctrine, à préparer 
les esprits à une étude plus approfondie de 
la matière, et à fournir à ses défenseurs un 
point d'appui et des armes capables de ré- 
pondre à ceux qui cherchent à la défigurer, 
à la dénaturer, à la calomnier. 

Puisse cet opuscule, qui, même par son 
aspect et son format, se rapproche tant de 
ceux qui l'ont précédé, devenir ce qu’il am— 
bitionne, à savoir : un membre utile de la 
bibliothèque du foyer et l’actif gardien de la 
santé ! 

Leipsick, Août 1863. 


L'AUTEUR. 


4. — Qu'est-ce que l'homæopathie ? 


L'homæopathie est une méthode de trai- 
tement (publiée il y a plus d’un demi- 
siècle) qui, tout en s’assimilant les progrès 
réalisés chaque jour dans les différentes 
branches scientifiques, fait voir la possibi- 
lité de réaliser la guérison des maladies à 
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moins de frais, en moins de temps, et, ce qui 
est plus essentiel, avec plus de certitude 
qu'aucune des autres méthodes curatives. 


2. — N'y a-t-il pas moyen de rendre le mot 
HOMOEOPATHIE en langue vulgavre ? 
Non; il faudrait dire «qui engendre la 
maladie semblable, » locution qui ne peut 
satisfaire que les esprits déjà familiarisés 
avec quelques notions générales sur l’art de 
guérir; C’est ce que nous allons faire, et 
puis nous reviendrons sur cette question. 


3. — Mais que signifie le mot HOMOEOPATHE, 
appliqué à un médecin ? 

Le médecin qui s'intitule homæopathe est 
un homme qui, ayant passé plus ou moins 
de temps à une université quelconque pour 
y suivre l’enseignement officiel, et après 
avoir satisfait aux épreuves de la dignité 
doctorale, a renoncé aux systèmes de trai- 
tement de l’ancienne École; qui enfin, tout 
en continuant à appliquer certains prin- 
cipes, certains errements de cette École 
(comme par exemple les. noms usités des 
maladies, les anciens procédés diagnos- 
tiques), s’attache néanmoins à employer une 
thérapeutique et des médicaments autre- 
ment conçus, différemment modifiés ou entiè- 
rement nouveaux. (A continuer.) 


L'HOMOEOPATHIE EN SUISSE. 


On lit dans l’Union libérale, en date du 
26 novembre 1867 : 


À la suite des mesures de rigueur exercées 
par la police d’Argovie et de Soleure contre le 
baron de Heyer, qui traitait homæopathique- 
ment, mais gratuitement, les personnes qui 
s’adressaient à lui, il y a eu à Herzogenbuchsee 
une réunion de personnes favorables à la mé- 
decine homæopathique. L'assemblée a discuté 
les mesures propres à obtenir que cette science 
soit reconnue par l'État, aussi bien que la mé- 
decine allopathique, ou que du moins elle puisse 
être exercée librement et sans être en butte à la 


rsécution. Un comité provisoire a été élu en 
a personne de MM. A. de Fellenberg, comme 
président; F. Rôdiger, secrétaire; Zuppinger, 
de Bade, caissier; Billo, ancien préfet à Arau, et 
baron de Heyer, assesseurs. 


En date du 17 décembre 1867 : 


Le conseil exécutif a accordé au baron de 
Heyer l'autorisation de séjourner dans le canton 
pendant deux ans. Le célèbre homæopathe s’est 
fixé à Murgenthal. 


En date du 21 décembre de la même an- 
née : 

ArGovie. Pour être valables, les décisions 
soumises au vote populaire doivent réunir la 
majorité absolue de tous les citoyens actifs, les 
absents comptant comme rejetants. Le nombre 
total des électeurs étant de 31,000, la majorité 
absolue est ainsi de 15,501. La modification à 
apporter à la loi sanitaire en faveur des hom@o- 
pathes ayant été approuvée par 15,289 citoyens 
et rejetée par 15,225 (482 voix perdues), la ma- 
jorité n’est pas atteinte et, en conséquence, la 
proposition rejetée. 


Ainsi, après avoir essuyé les mesures de 
rigueur exercées par la police d’Argovie et de 
Soleure, M. le baron de Heyer, qui, par les 
services rendus, méritait si bien d’étrerangé 
par ses concitoyens au nombre des bienfai- 
teurs de l'humanité, en est réduit à subir du 
conseil exécutif l'autorisation de séjourner 
dans le canton pendant deux ans! 

Cette autorisation est un délit qui ne peut 
s'expliquer que par de coupables manœuvres 
et une délibération insensée. 

Ou M. le baron de Heyer a commis un 
dommage à ses concitoyens, et il en est res- 
ponsable et il doit être puni; 

Ou il a été utile par sa science et par sa 
générosité, et alors ce n’est pas une autori- 
sation qu’il lui faut, c’est une couronne ci- 
vique. 

Et comment douter de tout le bien qu’a 
fait le digne représentant de l’homœæopathie, 
quand sur 31,000 électeurs appelés par le 
suffrage universel à se prononcer entre les 
deux médecines rivales, 15,289 ont voté 
pour lui. 

En attendant que la justice se fasse en Ar- 
govie comme ailleurs, que M. le baron de 
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Heyer recoive ici l'expression de notre re- 
connaissance. Puisse l'estime des gens de 
bien lui servir d'encouragement à remplir sa 
noble mission. 

D' PERRUSSEL. 


L'HOMOEOPATHIE À LONDRES. 


MM. les administrateurs et souscripteurs 
de l'hôpital homœæopathique de Londres ont 
tenu leur séance annuelle le 30 avril dernier, 
sous la présidence de lord Ebury. 

Le rapport a été lu par M. Charles True- 
man, et de ce rapport nous reproduisons les 
extraits suivants : 

Le nombre des malades traités pendant 
l’année 1866 a été de 7,177, dont 499 ma- 
lades alitéset 6,678 venus du dehors. I[lyaeu 
augmentation sur l’année 1865 : 120 en plus 
sur lechiffre des malades alités, et 1,090 sur 
celui des malades du dehors. 


Ce qui porte à 59,138 le nombre des ma- 
lades traités dans cet hôpital depuis 1853, 
époque de sa fondation, jusqu’à la fin de 1866. 
4,125 ont été alités, 55,113 ont reçu des 
consultations. 

Grâce à la Providence, le choléra n’a pas 
sévi avec violence dans le quartier de l’hô- 
pital; ce qui fait que trois cholériques seu 
lement ont été reçus : deux ont été guéris , 
un est mort; il était entré dans un état dés- 
espéré. 

Au chiffre déjà énoncé des malades qui ont 
été traités par des consultations il serait juste 
d'ajouter 4,196 personnes plus ou moins in- 
fluencées par l’épidémie, et qui ont reçu à 
toute heure du jour et de la nuit des conseils 
et des remèdes. (C’est le camphre qui a été 
donné presque toujours.) 

Tel est le sommaire des résultats qui ont 
été obtenus chez les 499 malades qui ont été 
traités dans l'intérieur de l'hôpital : 
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(Monthly hom. Review. Vol. XI, n° 9, septembre 1867, p. 572.) 
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Efficacité curative du Carbonate de 
chaux (CALCAREA CARBONICA) à l'adresse 
de ceux qui doutent encore de l’action 
des doses infinitésimales 

Par le Dr GOULON (de Weimar). 


(Allg. hom. Zeitung, n° du 11 novembre 1867.) 


Il n’est pas rare de rencontrer dans la pra- 
tique des enfants de l’un ou l’autre sexe 
affectés, depuis huit ou quinze jours oumême 
plus longtemps, de diarrhée tantôt verdâtre, 
tantôt jaune.Cette diarrhée n’est pas accom- 
pagnée de douleurs notables, et la consis- 
tance des déjections est plutôt aqueuse que 
molle. Naturellement, si ce dévoiement sub- 
siste un certain temps, l’état général des pe- 
tits malades s’en ressent; 1ls pâlissent, per— 
dent l’appétit, et leur dépérissement décide 
de l'intervention du médecin. 

Or, tandis que les médecins allopathes 
bourrent ces enfants d’opium ou d’ipéca- 
cuanha, ou qu'ils leur ingèrent les poudres 
si indigestes de rhubarbe avec magnésie, où 
qu'ils les inondent de lavements astringents, 
lesquels, naturellement, ne peuvent atteindre 
le siége de la maladie, l’homæopathie, elle, 
est en possession d’un remède vraiment in- 
faillible, qui est le carbonate de chaux (cal- 
curea carbonica) à la 30° dilution, en glo- 
bules. 

Si les médecins allopathes voulaient seu- 
lement se donner une petite fois la peine 
d'essayer ces globules si méprisables et si 
ridicules dans le cas ci-dessus spécifié, je 
suis convaincu qu’en très-peu de temps le 
nombre des médecins homæopathes serait 
par cela seul considérablement augmenté. 

Cette expérience est d'autant plus instruc-— 
tive qu’elle ne démontre pas seulement la 
réalité de la loi des semblables, mais qu'elle 


affirme la nécessité de dégager, à l’aide des 

procédés inventés par Hahnemann, la force 
médicamenteuse de la matière inerte qui la 
renferme. 

C’est faute de savoir résister à une sorte 
de penchant irrésistible que le médecin ho- 
mœæopathe, à ses débuts, incline à donner 
ses médicaments dans l’état et dans les pro- 
portions qui se rapprochent le plus possible 
des usages consacrés par la tradition. De 
cette manière, il imagine peut-être qu’il se 
montre plus homme de science, car peu de 
mois auparavant il aura entendu du haut de 
la chaire officielle adresser aux homœæo- 
pathesle reproche de ne pas agir assez scien- 
tifiquement. Mais, hélas! le nouveau disciple 
de Hahnemann oublie, en agissant ainsi, 
qu’en homœæopathie la pratique repose sur 
des assises toutes différentes que celles du 
passé. Les procédés nouveaux qui nous ont 
été révélés peuvent paraître étranges aux dé- 
butants (car notre esprit est ainsi fait, que 
tout ce qui sort de ses habitudes le révolte 
au premier abord); mais il ne faut pas ou- 
blier que tous ces procédés sont aujourd’hui 
sanctionnés par l'expérience. | 

On voit des médecins homæopathes pré- 
tendre se suffire partout et toujours avec les 
152 2 et 3° dilutions , ou triturations et se 
vantermême d'arriver, avec cespréparations, 
à de plus merveilleux résultats. Je suppose 
que c’est uniquement pour ne pas se brouiller 
complétement avec leurs adversaires de la 
vieile école... 

.… C’estune faute grave de pratiquer l’ho- 
mœæopathie et de vouloir en même temps se 
dispenser de donner les préparations dans 
lesquelles les manipulations physiques ou 
chimiques ne peuvent plus démontrer les 
traces matérielles de la substance première, 

Mais revenons au cas dont nous avons 
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parlé et dans lequel l’action des doses infini- 
tésimales reçoit la confirmation la plus écla- 
tante. 

Tout récemment encore j’ai rencontré 
quatre cas dans lesquels l’action de calc 
carb s’est manifestée d’une manière si splen- 
dide, que, malgré les effets (déjà sibien con- 
nus de mes collègues et de moi-même) de 
cet admirable médicament, j'ai cru néan- 
moins ne pas devoir en différer plus long- 
temps la publication. 

Parmi les diarrhées en question, toujours 
symptomatiques, il en est un certain nombre 
dans lesquelles le phosphore se montre plus 
spécialement utile. 

Il peut convenir de donner au petit ma- 
lade du gruau léger plus ou moins consis- 
tant; mais beaucoup d’enfants éprouvent 
pour cette substance une répugnance invin- 
cible, et ils guérissent tout de même. Ce fait, 
ainsi que cette circonstance que ces diar- 
rhées ne pouvaient être arrêtées par aucun 
moyen avant cette médication, semblent éta- 
blir suffisamment que c’est à nos médica- 
ments et non au hasard, ni à la nature médi- 
catrice, que la guérison doit être attribuée. 

_ (Le cale carb et le phosph sonten effet des 
médicaments précieux dans le traitement de 
la diarrhée des enfants : le calcarea, plus 
spécialement indiqué chez les enfants lym- 
phatiques, scrofuleux àun degré quelconque, 
à l’époque de la dentition, diarrhée d’odeur 
aigre ou fétide, ou jaunâtre; le phosphor chez 
les enfants blonds, aux yeux d’un bleu clair, 
avec ballonnement du ventre après avoir 
mangé, et diarrhée avec cecaractère particu- 
lier que chaque selle est suivie d’un grand 
abattement. — Avant eux la cumomille mé- 
rite d’être mentionnée ; mais il est à remar- 

quer que si l’auteur de l’article la passe sous 
silence, c’esi que sa pensée se reportait sur- 


tout sur des enfants affectés depuis huit ou 
quinze jours, et qu’en effet c’est à la période 
d’acuité que la camomille mérite surtout 
d’être appliquée. Mais, dans les cas même 
fâcheux où la diarrhée se prolonge chez les 
enfants, le calc carb et le phos ne sont pas 
les seuls médicaments qui doivent fixer l’at- 
tention du praticien. Je signale à côté d’eux 
le secale corn, dont l’excellence m’a été plus 
d’une fois démontrée. Les indications de ce 
médicament se tirent de : langue chargée, 
violentes tranchées dans l’épigastre et le bas- 
ventre; le patient est agité; peu ou point de 
sommeil; selle aqueuse qui sort par jet. 
Chaque évacuation est précédée de tran- 


chées douloureuses.) 
M: C. 


La démonstration des petites doses 
dites INFINITÉSIMALES. 


Tout le monde a pu lire dans les journaux 
la note suivante, empruntée à la Gaxette mé- 
dicale de Lyon, peu suspecte de partialité 
en faveur des doses infinitésimales : 


Avis utile à tout le monde. — Il n’est pas rare de 
recevoir, dans une lettre, un timbre-poste destiné à 
affranchir la réponse demandée. Ce timbre est presque 
toujours adhérent à la lettre : dans ce cas, il y est collé 
par un coin, après avoir été humecté au moyen de la 
langue ou des lèvres. 

Or, si l'expéditeur se trouve atteint de quelques 
lésions spécifiques de la bouche ou de la langue, on 
comprend à quoi s'expose le destinataire lorsque, pour 
coller à son tour ce même timbre, il le repasse sur sa 
propre langue. — Conclusion : Ne mouillez jamais le 
timbre-poste qu'avec de l'eau. 


Le danger réel, nullement imaginaire, 
que l’on court en touchant de la langue ou 
des lèvres une infiniment petite partie de la 
surface du timbre-poste avec une non moins 
petite partie de la langue consiste non-seu- 
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lement dans la communication d’une lésion, 
ulcère ou aphthe, ainsi transmise, mais sur— 
tout dans l'infection générale dont cette con- 
tamination est le point de départ. 

Déjà les journaux avaient aussi mis en 
garde le public contre une autre cause d’em- 
poisonnement miasmatique non moins con- 
cluante à l’endroit des doses infinitésimales. 
Ils signalaient la propagation de maladies 
virulentes par le contact du couteau qui, 
chez les marchands de tabac, sert à couper 
le bout fermé des cigares. Il suffit, en effet, 
pour que ce couteau devienne un redoutable 
véhicule de syphilis, qu’il ait eu le contact 
d’un cigare imprégné de la salive d’un syphi- 
litique. 

Or, en étudiant avec le scrupule scientifi- 
que ce à quoi se réduit la quantité pondérable 
de substance virulente contenue dans l’im-— 
perceptible mucus salivaire adhérent à l’an- 
gle du timbre ou à la lame du couteau, on 
reconnaît que cette quantité ne peut se tra— 
duire qu’à l’aide de la numération infinitési- 


mœæopathiques. 

En quoi, en effet, la salive du syphilitique 
diffère-t-elle de celle de l’homme sain? En 
quoi même le muco-pus d’un ulcère suspect 
peut-il se distinguer de celui d’un ulcère 
bénin ? Quelle différence peut-on constater 
entre la ptyaline de la salive normale et la 
vipérine, principe albumineux du venin de 
la vipère? Ce que l’on peut dire de ces ana- 
logies apparentes et de ces différences si 
tranchées comme action sur l’organisme, 
c'est que le seul critérium par lequel elles 
peuvent s’accuser, c’est la réaction physio- 
logique, c’est le résultat expérimental. 

C’est aussi à ces caractères que nous avons 
recours pour justifier les propriétés théra- 
peutiques de nos dilutions médicamenteuses. 





Comme pour les venins et les virus, qui ne 
diffèrent pas d’une manière appréciable des 
liquides normaux dont ils dérivent, les mé- 
dicaments dilués ne peuvent pas se recon- 
naître par l’analyse directe, du moins au 
delà de certaines dynamisations ; si, en effet, 
l'analyse spectrale a permis de retrouver 
matériellement du chlorure de sodium dans 
une neuvième dilution, au delà de cette 


limite les moyens actuels d'investigation ne 


permettent pas de produire des réactions 
appréciables aux sens. | 
Mais là où l’analyse chimique fait défaut, 


la propriété médicamenteuse apparaît encore 


dans toute sa puissance, et bien au delà des 
limites où s'arrête la démonstration de la 
cornue ou du prisme. C’est en guérissant que 
nos dilutions se prouvent, comme c’est enin- 
fectant que les virus se révèlent. L’analogie 
est évidente, et nous avions raison de trouver 
dans l’entrefilet qui a été le point de départ 


| de notre démonstration la preuve de l’efli- 
 cacité des doses infinitésimales. 
male qui sert à dénommer les dilutions ho- | 
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VARIÉTÉS. 


REMERCIEMENTS. 


En annonçant aux lecteurs de l’Hahne- 
mannisme l'apparition récente de la Biblio- 
thèque homæopathique, M. le secrétaire de la 
rédaction « applaudit de grand cœur à cette 
nouvelle création, » et après cette adhésion, 
qui nous honore, M. le secrétaire veut bien 
ajouter : 


« Cette nouvelle publication a non-seule- 
ment pour but la dérense de l’homæopathie, 
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. mais encore sa vulgarisation, œuvre délicate 
à tous égards, et de plus œuvre de dévoue- 
ment et de propagation. » 

C’est bien en effet une œuvre de dévoue- 
ment que la nôtre, et le seul profit que nous 
prétendions en tirer, c’est la satisfaction 
d’être utile. 

Nous remercions notre confrère d’avoir si 
bien réussi à exprimer clairement nos inten- 
tions. Le témoignage rendu à notre bonne 
volonté nous sera un puissant encourage— 
ment. 

Il y à vingt ans, nous écrivions dans la 
Revue homæopathique du Midi, page 194 : 
«S’applique qui voudra cette froide et 
cruelle sentence : J'aurais la main pleine de 
vérités, que je ne l'ouvrirais pas ! Nous nous 
élevons plus haut, et, forts de notre con- 
science, nous soutenons que quiconque pos- 
sède une vérité doit épuiser tout ce que le 
Ciel a déposé en lui de force et d'intelligence 
à la propager et à la répandre. » 

Ce que nous pensions en 1848, nous le 
pensons encore en 1868, et de plus nous 
sommes heureux de nous sentir entourés de 
près et de loin par un grand nombre de con- 
frères qui sont animés des mêmes convic- 
tions. 

Les sympathies et les travaux nous arri- 
vent avec une telle profusion que la tâche 
que nous nous étions imposée n'offre plus 
rien de difficile ; ce n’est plus qu’un plaisir : 
utile dulci. A. C. 


UN CAS DE LÉGITIME DÉFENSE. 
Quousquè tandem ! 
Deux attaques vraiment insolites, inatten- 
dues, de la part de notre vieille sœur l’Allo- 


pathie, ayant eu lieu dans le petit journal de 
Menton, une réponse de notre part aux 


qualifications d'illusions, d’utopie, d'absur- 
dité (sic) ! ayant été insérée, on nous devait 
le droit de répliquer à la dernière attaque, 
qui venait démentir les notes et faits histo— 
riques que nous avions dû opposer, en simple 
et bonne logique, aux tristes dénégations et 
sottises dont pullulaient ces articles. 

Croirait-on qu’on ait eu assez peu de li- 
béralisme, de courtoisie, pour nous refuser ? 
Et comme nous n’avions aucun droit légal, 
n'ayant pas été nommé, nous eussions pu 
passer pour battu, si l’opinion publique (qui 
remporte toujours la dernière victoire) n’a- 
vait fait justice en notre faveur de pareil pro- 
cédé. 

Voici cette réponse : 


« Monsieur le rédacteur, 


« Permettez-moi, en l’absence de mon 
honorable amile colonel Seymour Hamilton, 
qui a signé notre première réponse, de 
maintenir, en face des dénégations de votre 
correspondant, parfaitement exactes et au- 
thentiques, toutes les notes historiques four- 
nies dans sa lettre sur l’actualité de l’homæo- 
pathie dans le monde. 

« Je le reconnais avec douleur, monsieur, 
en fait de sciences expérimentales, positives, 
l'esprit de parti a ses travers et ses exagéra- 
tions comme dans toute autre spéculation de 
l'intelligence. Cependant, quand il s’agit 
d’une science aussi facile à expérimenter, à 
démontrer, que la médecine, et d’une profes- 
sion qui tient en ses mains la vie des 
hommes, il est triste de voir de simples 
dénégations prendre la place des faits et 
prétendre audacieusement les renverser. 

« En mathématique, la démonstration est 
toujours employée pour éclairer la question 
posée ; pourquoi donc, en médecine, n’en 
serait-il pas ainsi, surtout quand le chef de 


64 VARIÉTÉS. 


la doctrine si injustement déniée a dit : 
Étudiex, expérimentez tout comme moi, et vous 
réussirez; et quand il a ajouté ces paroles 
d’une si haute moralité : Quand il s’agit de 
l'art de guérir, négliger d'apprendre est un 
crime. 


« Que répondre à pareil langage, et où en 
trouver de plus digne et de plus élevé ? 

« Je ne prendrai donc pas la peine, ici, de 
démontrer la vérité de l’homœæopathie, con- 
sacrée par tant d'œuvres et de faits déjà ; 
mais vous me permettrez bien, monsieur, de 
déplorer que des esprits que je veux croire 
sérieux s’oublient au point de se conduire 
comme des écoliers en rébellion. 

« Je me contenterai donc tout simplement 
de renvoyer ces esprits rebelles à l’étude de 
notre doctrine, dont ils ne savent ni l’esprit 
ni la lettre, et qu’ils pourront, au besoin, 
trouver parfaitement exposés, à la portée de 
leur intelligence, dans les nouveaux journaux 
qui viennent de paraître : 

« 4° Le Hahnemannisme ; 

« 2° La Bibliothèque homæopathique. 

« J’ajouterai encore que des conférences, 
autorisées par le ministre, vont s'ouvrir, à 
Nice, sur la médecine générale et sur l’ho- 
mœæopathie en particulier. 

« C’est donc à l'intelligence, à la généro- 
sité de nos adversaires que je viens faire 
appel, me mettant ensuite à leur disposition 
pour l'application de notre méthode, soit 
dans un hôpital, soit dans une épidémie. 

« Ce procédé, je crois, monsieur le rédac- 
teur, aura votre assentiment comme celui de 
vos correspondants, de préférence à toute 
polémique si souvent aveugle et stérile. 

« Dans cet espoir, agréez, etc. 


« D' PERRUSSEL. » 
Menton, 20 décembre 1867. 


UN PETIT CROQUIS DE LA CONFRATERNITÉ 
MÉDICALE CHEZ LES TOURANGEAUX. 


Un procès fort curieux est en train de se 
plaider à Tours. 

Vous vous rappelez que je vous ai entre- 
tenu, il y à quelque temps, d’un médecin de 
cette ville, le docteur Leclerc, qui avait dé- 
couvert un moyen ingénieux de traiter et de 
guérir cette terrible maladie qu’on appelle 
phthisie. 

Des résultats étonnants, des guérisons 
merveilleuses, avaient attiré sur lui l’atten- 
tion publique, et en même temps déchaïné 
la colère de ses confrères. 

Jusqu'ici rien d’extraordinaire : vous 
réussissez là où j’échoue, je suis mécon- 
tent de vous et de moi; c’est tout simple. 
_- Mais ce qui est grotesque, c’est la manière 
dont les médecins tourangeaux ont traduit 
leur mauvaise humeur. 

Ils ont d’abord voulu trainer le brave doc- 
teur en police correctionnelle, absolument 
comme le Docteur noir. Or, comme il est 
médecin en chef de l’hôpital, le procureur 
impérial s’est contenté de sourire, et n’a pas 
accueilli la requête. 

Ce voyant, les disciples d'Hippocrate lui 
ont intenté un procès devant le tribunal ci- 
vil, l’accusant de charlatanisme et de pro- 
pagande déloyale faite par l’entremise des 
journaux. Je m’étonne qu’ils n’aient pas mis 
au nombre des griefs les nombreuses guéri- 
sons qu'il a faites. 

Ce procès nous promet une page nouvelle 
à ajouter à la comédie de Molière. 


(La Liberté du 22 janvier 1868.) 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 





PROFESSION DE FOI 


DE LA 


Société Hahnemannienne de Madrid. 


Nous nous croyons suffisamment autorisé 
à donner ce nom à l’article que le Criterio 
medico met en tête de son premier numéro 
de janvier 1868 (tome IX, vingtième de la 
collection). 

Le Criterio medico est le journal officiel de 
la Société hahnemannienne de Madrid; il est 
donc juste de penser qu’il tire d'elle ses 
inspirations. 

Or, la Société hahnemannienne de Madrid 
se recommande au monde homæopathique 
par les services rendus, par le nombre et la 
valeur des membres qui la composent, et par 
la supériorité incontestable et incontestée 
de notre éminent confrère le marquis de 
Nünez, qui fut le fondateur de la Société pour 
en être à perpétuité le président d'honneur. 

Par tous ces motifs, nous tenons en haute 
estime les travaux de la Société hahneman- 


nienne de Madrid, et nous nous ferons un 
1868 


plaisir de tenir nos lecteurs au courant de 
ses {travaux. 

Voici le passage le plus saillant de l’ar- 
ticle du Criterio medico. 


« Dans l’état actuel de la science en géné- 
ral et de l’école homæopathique en particu- 
lier, le médecin homœæopathe est irrépro- 
chable dans sa conduite toutes les fois qu’il 
est fidèle à ces deux grands principes : 1° 
homæopathicité la plus parfaite possible du 
médicament, vérifiée par les caractéristiques 
de ses effets physiologiques, fondée sur la 
connaissance exacte de l’affinité du médica- 
ment avec tel ou tel appareil organique, 
aidée par la juste appréciation des phéno- 
mènes critiques par lesquels l’organisme 
malade tend à se débarrasser; 2° appropria- 
tion du choix et de la répétition de la dose 
aux exigences particulières de chaque ma- 
lade et de chaque maladie. 

«Ces deux grands principes généraux étant 
ainsi énoncés, la logique nous conduit in- 
failliblement à reconnaitre l’impossibilité 
d’astreindre la posologie homæopathique à 
une règle générale, absolue, exclusive. Cha- 
cun de nous sait qu'après la recherche de 
l’homæopathicité du médicament, reste en- 

ù 
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core à résoudre une question délicate, celle 
du choix et de la répétition de la dose ; mais 
nul n’est autorisé à poser comme règle 
absolue l’impérieuse nécessité des doses 
infinitésimales pour tous les cas de maladie 
et pour toutes les circonstances qui peuvent 
se présenter dans la pratique. Gette préten- 
tion serait trop absolue et tout aussi insoute- 
nable que celle qui taxerait d’impuissance 
dans tous les cas les doses infinitésimales. 

« Pour nous, voici notre opinion : N’affir- 
mons rien, ne nions rien d’une manière 
absolue. Quand il s’agit de faits, on ne doit 
s'appuyer sur rien, pour les juger, que sur 
l'observation et l’expérience. » 


Ce langage est dicté par une haute sagesse, 
par l’amour exclusif de la vérité, par la loi 
d’abnégation devant l'autorité des faits; 
nous nous faisons un honneur d’y adhérer 
complétement. A. C. 


MÉDECINE CLINIQUE. 


OBSERVATIONS. 


Dans une maladie aiguë, il est assez diffi- 
cile de suivre l’action des médicaments ho- 
mœæopathiques; aussi les adversaires de cette 
doctrine ne manquent pas d'attribuer à la 
nature seule (natura medicatrix) les guéri- 
sons qu’ils ne peuvent contester, ne voulant 
voir dans l’administration des petites doses 
prescrites par les disciples de HAHNEMANN 
que de la médecine expectante, et rien de 
plus. | 

Il ne saurait en être de même dans cer— 


taines affections chroniques, avec manifesta- 
tions palpables et matérielles, paraissant, à 
première vue, bien plus du ressort de la chi- 
rurgie que de la médecine proprement dite; 
la cause de ces manifestations matérielles et 
palpables restant méconnue par l’ancienne 
médecine, qui se contente d’en attaquer les 
effets par des moyens externes, frictions , 
topiques, manœuvres, opérations, etc., et 
qui n’a jamais prétendu, que je sache, prou- 
ver leur guérison spontanée et sans le se- 
cours de l’art. Nous allons cependant citer 
quelques exemples de succès, qui ne parai- 
tront extraordinaires qu’à ceux qui ne sont 
pas encore initiés aux merveilles de la dé- 
couverte de HAHNEMANN. | 


LOUPE À LA TÊTE, KYSTE AU CUIR CHEVELU. 


Au mois d’avril1866, M. F... conduit chez 
moi sa fille, âgée de sept ans, et me fait voir 
sur la région moyenne du pariétal droit une 
loupe de la grosseur d’une petite noix. 

Cette jeune enfant, très-nerveuse, qui a 
entendu deux médecins différents, consultés 
à son sujet, déclarer une opération indispen- 
sable, jette les hauts cris etse prête difficile- 
ment à tout examen. 

La santé de la petite fille paraït excellente ; 
seulement elle porte une petite dartre croû- 
teuse à l’entrée de la narine droite. 

Sans manœuvre d'aucune espèce, un trai- 
tement exclusivement interne, s'adressant 
non pas au kyste, mais à la cause, dont il 
était, ainsi que la dartre du nez, une simple 
manifestation, eut un tel succès, que dès le 
mois de juin dartre et loupe avaient disparu, 
et que depuis près de dix-huit mois on n’a 
plus eu besoin de me consulter. | 

Trois médicaments avaient suffi : sulfur, 
calcarea et silicea. 


Land à 


MÉDECINE CLINIQUE. 


FISTULE RECTALE. 


M. G., 60 ans, bonne constitulion, est 
depuis longtemps porteur d’une fistule rec 
tale pour laquelle plusieurs médecins, con- 
sultés, jugent l'opération indispensable. 

M. G. s’y refuse et réclame mes soins. 
Basé sur des antécédents et des circonstances 
commémoratives, untraitementfut commencé 
le 4 novembre 1864; les résultats en furent 
assez favorables pour qu’au mois de mars 
1865 on püt cesser toute médication. 

Sulfur, nux vom. et silicea ont été les seuls 
médicaments employés. 


AUTRE FISTULE RECTALE. 


M. X,40 ans, diathèse psorique manifeste, 
dartres sur diverses parties du corps, peau 
maladive tendant à s’ulcérer sur divers points, 
traité sans succès par tous les moyens connus 
de la médecine allopathique, vint réclamer 
mes soins le 7 octobre 1860. 

Le traitement, dirigé rationnellement con- 
tre eten vue de la cause diathésique, ne fut 
pas sans difficulté: sulfur, rhus, causticum, 
nux, lachesis, hepar et silicea, étant succes- 
sivement indiqués. . 

Le succès se fit attendre, mais il fut com- 
plet, et au mois de septembre 1863 on put 
cesser tout traitement, 

J'avais depuis ce temps perdu de vue le 
sieur X..., lorsque, le 8 juillet dernier, je re- 
çus de Jui un billet ainsi conçu : 

« Je vous adresse M., l’un de mes amis, 
« avec l’espérance que vous renouvyellerez 
« chez lui le miracle que vous avez opéré 
« sur moi-même. » 


RÉTRÉCISSEMENT DE L’URÊTRE. 


Le 7 juillet 1867. 


M. C., 50 ans, constitution nerveuse: ré- 
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trécissement de l’urètre depuis plus de douze 
ans ; traité Sans succès par les spécialistes 
les plus en renom. — Ne peut passer un seul 
jour sans être obligé de recourir aux alga- 
lies, bougies, sondes, etc. 

Toutes les semaines il vient de la pro— 
vince à Paris se soumettre à des manœu- 
vres de dilatation forcée qui n’ont d'autre 
résultat que dele faire horriblement souffrir. 
— Convaincu de son incurabilité, une pro— 
fonde tristesse s’est emparée du pauvre ma- 
lade, et ses amis, ses proches, constatent 
avec douleur son dépérissement incessant du 
jour au lendemain. 

Le 16 juillet dernier, M. C. vient récla- 
mer les secours de l’homæopathie, et me 
confie le soin et la direction de son traite- 
ment. 

Après avoir réglé convenablement et ra- 
tionnellement le régime à suivre , l’ensemble 
des symptômes actuels indique l'emploi de 
nux vom. Sous l’influence de ce médicament, 
et presque dès les premières doses, une 
amélioration se déclare, dépassant presque 
nos espérances par sa promptitude et ses 


puissants effets. — Mais laissons la parole au 
malade. 


« 31 juillet 1867. 


« Depuis le jour où j'ai commencé l’em- 
« ploi des médicaments que vous m'avez 
« prescrits, j'ai éprouvé un mieux notable. 
«€ — Aucun des accidents dont j'avais tant à 
« souffrir ne se sont reproduits. J’éprouve 
« aujourd’hui un bien-être indéfinissable, et 
«€ je croisà l’accomplissement d’une cure que 
« je considérerai comme véritablement mer- 
« veilleuse... » 


« 24 août 1867, 


\ 


« Jai pris aujourd’hui la dernière cuillerée 
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« du médicament que vous m’aviez prescrit, 
« et qui m'a valu une amélioration très-no- 
« table. L'irritation assez douloureuse qui 
« existait a presque complétement disparu. 
« — Je n’ai pas eu à recourir une seule fois 
« aux bougies pendant tout le temps que j'ai 
« fait usage de ce médicament... Je nesau- 
« rais trop vous répéter, monsieur, que ma 
« reconnaissance égale mon admiration. 
« — Avant de suivre vos prescriptions, je 
« subissais des opérations assez doulou- 
« reuses, et ce traitement, qui durait depuis 
« longtemps, ne me laissait pas envisager la 
« moindre perspective de guérison. 

« Aujourd'hui je suis aussi bien que je 
« pouvais le désirer, et mille fois mieux que 
« je n’aurais osé l’espérer..... » 

Le 16 du mois d'août, j'avais donné 
sulf 30. 

Au mois de septembre, il survient une 
légère recrudescence, et le malade écrit: 


« Ce 29 septembre 1807. 


« Dans l'intervalle que j'avais à observer 
« entre la prise du deuxième et du troisième 
« paquet, jai éprouvé une difficulté extrême 
« à uriner, et elle est devenue telle, que j'ai 
« été dans la nécessité de recourir une fois 
« aux bougies. Il y avait d’ailleurs une irri- 
« tation assez vive... J'ai pris hier la pre- 
« mière cuillerée et aujourd’hui la deuxième 
« du troisième paquet. Le jet est plus fa- 
« cile, mais il reste une assez grande irri- 
« tation, et j'ai toujours un besoin d'u- 
« riner extrêmement fréquent, et auquel il 
« faut satisfaire tout aussitôt qu’il se mani- 
« feste..…… » 

Le 30 septembre, j’envoie nux 6 comme 
en cas, en demandant qu’en cas de nouvelle 
crise il en soit fait usage, comme je l'indique, 
avant de revenir à l’emploi des bougies. 


Du. 


M.. 


Le 17 octobre, je reçois la lettre sui- 
van{e : 


« Ce 16 octobre 1857. 


« Les effets de vos derniers médicaments 
« ont été on ne peut plus satisfaisants. Jai 
« pu me dispenser de recourir à l’en cas. 

« Le jet est généralement plus facile et 
« plus abondant; seulement les besoins sont 
« toujours fréquents, mais moins, cependant, 
« depuis deux jours. 

« En résultat, amélioration très-accen- 
AT ACEPIS HO) 


Enfin, le 9 novembre : 


« Depuis quatre jours il s’est produit un 
« mieux sensible. — Les besoins d’uriner 
« sont beaucoup moins fréquents, et le jet 
«_est généralement facile. — Je ne ressens 
« plus la moindre douleur vers le péri- 
& née... 

« Je ne saurais trop vous répéter toute ma 
« reconnaissance pour m'avoir délivré des 
« plus affreuses douleurs, et m'avoir affran- 
« chi d’un traitement qui, comme vous le 
« dites très-exactement, me faisait subir de 
« véritables tortures... » 

Jusqu’à ce jour, nuæ vom et sulf ont suffi 
à toutes les exigences. 

Dans les quatre observations qui précè- 
dent, l’action des médicaments est trop mani- 
feste pour pouvoir être niée; et si l’on ajoute 
que les plus fortes doses n’ont jamais été 
que de quelques globules imprégnés des 
6°, 18°, 30°, 200° dilution, il faudra bien 
reconnaître qu’encore ici les faits se char- 
gent de faire bonne justice des sottes plai- 
santeries à l’usage des adversaires de l’ho- 
mæopathie, quand ils’agit de la posologie 
hahnemannienne. 4 

Ces mêmes faits n’ont pas besoin de com- 
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mentaire; car l'ignorance ou la mauvaise 
foi, nous l’avons dit en commençant, pour- 
raient seules prétendre attribuer à l’imagi- 
nation, ou bien à l’expectation pendant quel- 
ques mois, la guérison de kystes, fistules et 
rétrécissements datant de plusieurs années. 
— Or si l’une est à plaindre, l’autre ne se 
discute pas. 
J. AI. 


LE VERATRUM ALBUM 


RÉVÉLÉ A L'ACADÉMIE IMPÉRIALE DE MÉDECINE 
EN COMPAGNIE 


DU VERATRUM VIRIDE. 


Le Veratrum album, appliqué à l’homme 
sain, exerce sur lui une action énergique qui 
se traduit surtout par un ralentissement no- 
table de la circulation, de la respiration, et 
par un abaissement de la calorification. Per- 
sonne n’est plus en droit de l’ignorer, la ré- 
vélation en a été faite devant l’Académie 
impériale de médecine. 

Hahnemann nous l'avait appris, il y a plus 
d’un demi-siècle, par l’expérimentation pure; 
nous le trouvons consigné dans sa matière 
médicale, et nous savons, ce qui est plus beau 
encore, quel parti Hahnemann et son école 
ont su tirer de l’action hyposthénisante de 
ce médicament pour arracher les cholériques 
à la mort. 

Mais, ce que savent très-bien tous les 
homœæopathes, l’ignoraient complétement 
jusqu’à ce jour tous les savants qui ont 
exclu, sans raison, du cercle de leurs études 
ordinaires les travaux de l’école homæopa- 
thique, et l’Académie impériale de médecine 
a pu entendre et applaudir comme une nou- 


veauté, dans sa séance du 24 décembre 1867, 
ce qui n'est pour nous qu’un fait accompli 
depuis longtemps. 

M. Oulmont, candidat à la place vacante 
dans la section de thérapeutique, a lu de- 
vant la docte assemblée un mémoire ayant 
pour titre : Du Veratrum viride et de son 
action physiologique et thérapeutique. 

Disons tout de suite, pour justifier notre 
titre, que, de l’aveu de M. Oulmont, l’action du 
Veratrum viride sur les différentes fonctions 
et les divers animaux est la même que celle 
du Veratrum album; ce dernier se faisant 
remarquer seulement par une action plus 
violente sur les voies digestives, « l’animal 
succombe en quarante minutes ou deux heures 
à une dose moitié moindre que la dose de 
Veratrum viride nécessaire pour amener la 
mort. » 

Nous n’en sommes pas moins très-heureux 
que M. Oulmont ait bien voulu s’assurer du 
degré d’activité et de l’action physiologique 
du Veratrum viride, l'école homæopathique 
saura bien en profiter. 

Laissons parler l’analyse de ce mémoire, 
publié dans la Gazette des hôpitaux des 26 
et 28 décembre 1867. 


Ilinstitua une série d'expériences surplusieurs 
espèces d'animaux : des grenouilles, des lapins 
et des chiens, et c’est le résultat de ces expé- 
riences qui à fait l’objet de son travail. 

Après une étude botanique et pharmacolo- 
gique du Veratrum viride d'Amérique, M. Oulmont 
aborde la relation de ses expériences, dont voici 
le résumé : 

Le Veratrum viride, administré à des doses 
non toxiques, exerce sur les animaux une 
action multiple, localisée particulièrement sur 
les voies digestives, respiratoires, circulatoires, 
et sur les forces générales. 

Il détermine rapidement des nausées, des vo- 
missements violents, qui durent quelquefois 
quinze à vingt heures, et de la diarrhée. Lorsque 
les animaux meurent, on ne trouve pas de 
traces d'inflammation gastro-intestinale. L’ac- 
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tion sur les voies digestives se manifeste même | l’aconit; l’atropine, de la belladone, la véra- 


quand on a injecté le médicament par la mé- 
thode hypodermique. 

La respiration est rapidement et profondé- 
ment modifiée. Elle devient inégale, irrégulière, 
tantôt très-rapide, tantôt d’une lenteur telle 
qu'elle tombe à deux et même à un mouvement 
respiratoire par minute; quelquefois, chez les 
grenouilles, elle se suspend complétement. 

La circulation se ralentit très-rapidement. Le 
pouls baisse, au bout d’un quart d'heure ou 
d'une demi-heure, de 20, 40 à 60 pulsations. 
Chez l’homme, en dehors de l’état fébrile, le 
Veratrum, pris à l’intérieur à la dose de 1 à 4 
centigrammes, fait tomber le pouls de 30 à 40 
pulsations. 

La température suit une progression descen- 
dante un peu moins marquée. Au bout d’une 
heure et demie à deux heures seulement, elle 
descend de 2, 3 et même 5 degrés, et peut 
y rester ving-quatre heures sans que l'animal 
meure. 


L'action hyposthénisante du Veratrum viride 
se manifeste dès le début. L’affaiblissement et 
la prostration vont en augmentant, et quand ils 
ont atteint le plus haut degré, l'animal meurt. 


Le travail de M. Oulmont ne finit pas là, 
et de ce qui suit il ressort que la vératrine 
n’est point le principe actif du Veratrum, 
puisque le lapin qui avale du Veratrum 
viride privé de vératrine meurt exactement 
comme celui qui a pris du Veratrum viride 
pur. 

Ce fait mérite bien d’être remarqué, et 
nous lui devons les considérations sui- 
vantes : 

La chimie obéit à sa loi quand elle nous 
apprend à connaître séparément les parties 
constituantes des corps de la nature; c’est 
sa mission, et, sous ce rapport, nous n’avons 
que des félicitations à lui adresser pour ses 
progrès incessants; nous la remercions 
même en particulier de nous avoir révélé, 
avec l’habileté qui la caractérise aujourd’hui, 
certains corps dits acaloïdes, qui sont les 
principes alcalins végétaux : l’aconitine, de 


trine du Veratrum, etc., etc. 

Mais la chimie n’est toute-puissante que 
dans son domaine, et, toutes les fois que 
d'emblée elle envahit le terrain de la théra- 
peutique, elle doit toujours être tenue en 
suspicion, et souvent elle mérite d'être 
réprimée. 

Exemple : Sur la foi de la chimie on s’est 
habitué, en thérapeutique, à considérer les 
alcaloïdes extraits des végélaux comme 
les principes actifs des végétaux eux-mêmes, 
et voilà que M. Oulmont nous apprend, par 
une expérience positive, que, les choses, 
au moins pour le Veratrum, se passent tout 
différemment. 

La vératrine n’est pas le principe actif du 
Veratrum. Est-il bien certain que l’atropine 
soit bien tout le principe actif de la bella- 
done, l’aconitine tout le principe actif de 
l’aconit, etc.? Il reste encore à s’en assurer 
par des expériences décisives. 

L'école homæopathique, qui dans sa thé- 
rapeutique ne laisse rien au hasard ni à 
l’imprévu; qui ne voit de succédanés nulle 
part; qui, par l’expérimentation à l’état sain, 
s'assure des effets réels d’une substance 
médicamenteuse avant de lui faire prendre 
place dans sa matière médicale, échappe 
sûrement aux envahissements de la chimie, 


‘et le fait de M. Oulmont, qui prescrit si 


clairement de ne pas confondre le végétal 
et l’alcaloïde, lui donne tout à fait raison. 
Nous ne repoussons pas la quinine, loin 
de là, mais nous ne l’employons sur l’homme 
malade qu'après l’avoir expérimentée à l'état 
sain, et surtout nous ne nous en servons pas 
pour effacer le quinquina, qui a sa sphère 
d'action comme la quinine a la sienne. Nous 
avons expérimenté le sulfate d’atropine , 
mais sans nous croire autorisé le moins du 
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monde à rayer pour cela la belladone. Un 
jour, peut-être, on expérimentera la vératrine 
pour savoir quel parti en tirer, mais jamais 
on ne la confondra avec le Veratrum, et ce 
sera justice ; Car, voyez ce qui serait arrivé 
si, confiants dans la chimie, on eût compté 
sur la vératrine, comme le principe actif du 
Veratrum, pour utiliser au lit des malades les 
effets physiologiques du Veratrum :les succès 
se seraient changés en revers, les guérisons 
en autopsies. 


Le Veratrum viride, peu connu en France 
jusqu’à ce jour et fort peu usité, que nous 
sachions, a été sérieusement étudié en Amé- 
rique, et, grâce à des travaux importants, il 
mérite bien certainement d'occuper une place 
distinguée dans la matière médicale ho- 
mæopathique. 

Le docteur E.-M. Hale, professeur de ma- 
tière médicale et de thérapeutique à Chicago 
(in Hahnemann med college), a depuis assez 
longtemps, dans la première édition de ses 
écrits, exprimé l’opinion que, dans certains 
cas de fièvres, le Veratrum viride s'était 
montré plus efficace que nul autre remède, 

Plus tard, dans une deuxième édition, en- 
richie de nouvelles observations relatives à 
l’action toxique et pathogénétique du Vera- 
trum viride, le même auteur cite des faits 
tirés de sa pratique qui tendent à prouver 
d'une manière convaincante l’action curative 
de ce médicament dans certaines formes de 
fièvre cérébrale ou méningite cervicale et 
cérébro-spinale. 

Les symptômes les plus importants dans 
tous ces Cas de guérisons par le Veratrum 
viride étaient : 

Au début, congestion verslatêtesuiviebien- 
tôt de phénomènes inflammatoires violents, 
qui se traduisaient par le délire: des vomis- 


sements; obcurcissement de la vue; les pu- 
pilles dilatées ; céphalalgie intense; roideur 
du cou; la tête fortement renversée en 
arrière ou inclinée d’un seul côté; face 
colorée; insomnie. 

Dans un cas, bellad avait été donnée pré- 
cédemment et avait amélioré, mais le Vera- 
trum viride dissipa le reste de la maladie 
avec une admirable promptitude. Dans un 
autre cas, le Veratrum viride seul fut donné 
et suffit à effacer promptement tous les 
symptômes. 

Le professeur Hale se croit autorisé par 
l'expérience à élever l’efficacité curative du 
Veratrum viride, dans les affections de cer- 
veau et des centres nerveux, au-dessus de 
l’aconit, bellad, bryon et glonoin. Il affirme 
que, là où aconit et bellad avaient été im 
puissants (powerless), Verat. viride avait 
encore sauvé les malades. (The Nord Ame- 
rican journal of homæopathy, vol. XV, 
n° LX, pag. 576 et suivantes.) 


Le Veratrum viride a encore été vanté 
dans le traitement des inflammations des 
bourses synoviales. (The British journ. of 
hom., vol. XXV, page 256.) 


Le D' Drashe, de Vienne, l’a aussi 
expérimenté dansles maladies inflammatoires 
des organes pulmonaires, et il assure s’en 
être bien trouvé dans la pneumonie avec des 
vomissements. (W.med. Wochenschr. 1867, 

On peut encore consulter avec fruit les’ 
études de ce médicament, consignées au 
vol. XX, pag. 521, de British jour. of hom. et 
Mont. hom. Rev., vol. I, page 494. D’ Klei- 
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DE LA GRIPPE 


(Fièvre catarrhale épidémique, 


Influenza). 


La grippe est une maladie générale, de 
nature non inflammatoire, de cause miasma- 
tique, c’est-à-dire produite par une cause 
inconnue dans sa nature, mais générale, 
agissant sur toute l’économie, à la manière 
des empoisonnements miasmatiques ou des 
produits infectieux auxquels on attribue les 
épidémies. 

Elle est caractérisée par des phénomènes 
généraux et des phénomènes locaux. Les 
premiers sont de nature dynamique : une 
courbature, un éréthisme nerveux et une 
faiblesse générale ; les seconds sont des lo— 
calisations congestives ou phlegmasiques 
qui se font quelquefois vers la tête, mais qui 
le plus ordinairement établissent leur siége 
dans le tube digestif, et mieux encore dans 
les organes de la respiration. 

Ces localisations, qui se traduisent par 
des troubles locaux de sécrétion, ne sont 
pas la maladie; elles ne sont que les effets, 
les produits d'une cause première générale. 

Cette cause inconnue et insaisissable ré-— 
side très-probablement dans une modifica- 
tion atmosphérique, ou dans une influence 
tellurique ; mais ici le champ est ouvert aux 
suppositions, carces modifications atmosphé- 
riques, ces influences telluriques, ces chan- 
gements particuliers survenus à notre insu, 
supposés avec raison, admis par nécessité, 
échappent entièrement à tous nos moyens 
d'investigation. Ce sont ces causes incon- 
nues qui établissent la constitution médicale. 

La grippe est essentiellement épidémique; 
l'hiver et le printemps sont les deux saisons 
qui paraissent les plus propices à son déve- 


loppement ; mais on l’a vue se jouer des sai- 
sons comme elle se joue des climats, des 
tempéraments, des conditions sociales, des 
âges, etc. Quand elle règne dans une con- 
trée, elle atteint indistinctement tout le 
monde sans qu’on puisse d’avance indiquer 
les conditions auxquelles on pourra devoir 
d’en être atteint ou préservé. Le seul conseil 
important à donner et à ne pas perdre de 
vue, c'est d'échapper avec soin à toutes les 
causes de refroidissement. 

Si la grippe n’est pas de nature inflam- 
matoire, en d’autres termes, si l’inflamma- 
tion ne s’observe pas dans la grippe comme 
élément essentiel de la maladie, il faut ce- 
pendant se hâter de dire que la grippe pré- 
dispose singulièrement à des désordres 
internes; que chez elle l’inflammation des 
organes les plus importants à la vie s’observe 
souvent à titre de complication : donc il ne 
faut jamais traiter la grippe légèrement, sans 
quoi on s’exposerait à de cruels mécomptes 
et à de douloureuses déceptions. 

Dans une épidémie de grippe, le plus 
grand nombre des personnes qui payent leur 
tribut en sont quittes pour une indisposition 
insignifiante, plus incommode que suscep- 
tible de donner le moindre souci; c’est la 
forme commune, légère; mais d’autres fois 
la maladie est susceptible d’atteindre une 
haute gravité par l’intensité des symptômes, 
par les complications nombreuses qui peu- 
vent survenir, et enfin par la malignité du 
mal. Toutes ces nuances, nous les étudie- 
rons sous le titre générique de Forme grave. 


1° FORME COMMUNE, LÉGÈRE. 


Caractérisée par le peu d'intensité des 
phénomènes généraux et le peu d’acuité des 
diverses localisations rares ou circonscrites. 
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L’invasion du mal est annoncée ordinai- 
rement par quelques légers frissons, un 
malaise général, une courbature. Tous ces 
phénomènes généraux, si peu marqués qu’ils 
soient (et ils peuvent l’être très-peu, puis- 
qu’on les observe sans fièvre), sont toujours 
infailliblement accompagnés d’un certain 
degré, plus ou moins marqué, d’éréthisme 
nerveux et de grande faiblesse, qui avoisine 
souvent de très-près la prostration des 
forces ; la tête est pesante, les membres sont 
comme brisés. 

Bientôt après l’apparition de ces phéno- 
mènes généraux, la peau est chaude, le 
pouls fréquent plus ou moins; il y a du lar- 
moiement, de l’enchifrénement, des éter- 
numents répétés; écoulement par les na- 
rines d’un liquide souvent abondant et 
séreux ; un mal de gorge plus ou moins pro- 
noncé. Voix rauque, enrouement; petite 
toux, d’abord sèche, fréquente, qui devient 
rapidement humide et s’accompagne d’une 
expectoration aqueuse ou limpide, ou mu- 
queuse, ou blanchâtre. L’écoulement du nez 
augmente et se transforme; de limpide qu’il 
était au début, il devient bientôt épais et 
constitué par des mucosités vertes ou blan— 
ches très-abondantes. 

Mal de tête plus ou moins intense, qui 
s’exaspère souvent par la toux, avec ou sans 
saignements de nez. 

L’appétit est toujours un peu amoindri, 
assez souvent aboli. 

Le mal de gorge peut être assez violent 
pour entrainer la difficulté d’avaler avec ou 
sans gonflement des amygdales. Les nuits 
sont ordinairement rendues mauvaises par 
une sensation de chaleur accompagnée de 
frissons ou suivie de sueurs fugaces. 

Nous avons signalé tout à l'heure le pouls 
fréquent : Oui, les battements du pouls sont 


accélérés; mais, en général, ils conservent 
un caractère de mollesse tout particulier; 
l'artère se laisse facilement déprimer par le 
doigt qui appuie sur elle, et ce caractère du 
pouls, qui ne manque jamais dans la grippe, 
aurait dû suffire, à lui seul, pour révéler aux 
praticiens la nature non inflammatoire de la 
grippe. 

Il y a vingt ans et plus, après nous être 
interdit à nous-même l'emploi de la saignée 
dans le traitement de la grippe, parce que 
nous avions à notre disposition la thérapeu- 
tique homæopathique, nous avons combattu, 
en dehors de toute préoccupation hahne- 
mannienne, l'abus des évacuations sanguines 
et des débilitants dans le traitement de la 
grippe, abus qui n’était alors que trop fré- 
quent; mais nous criâmes dans le désert, 
jusqu’au jour où les malades eux-mêmes, 
éclairés par une saine observation, et ef- 
frayés des résultats qu’ils avaient eux- 
mêmes constatés, refusèrent obstinément la 
saignée. Ils n’étaient pas encore assez con- 
vertis à l’homæopathie pour recourir aux 
soins de ses partisans exclusifs; mais déjà 
ils avaient entrevu la vérité, ils lui rendaient 
tacitement hommage en commençant par 
s’en approprier le bénéfice. 

En nous reportant trente ans en arrière, 
nous nous rappelons que, pendant les épi- 
démies de grippe de 1838 à 1848, plus d’un 
médecin fut, sous nos yeux, influencé par la 
conviction de ses malades, conviction éner- 
giquement exprimée, et ces souvenirs nous 
sont une joie et un encouragement; car c’est 
encore par la conviction éclairée des ma- 
lades que les vérités de notre école peuvent 
espérer triompher de l’opposition des mé- 
decins. 

Traitement. Au début, toute hésitation 
est interdite. Le remède à opposer à la 
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grippe est l’aconit, 4 globules de la 12° di- 
lution dans huit cuillerées à bouche d’eau 
pure, une cuillerée toutes les 2, 3 ou 4 heu- 
res, suivant l’impressionnabilité du sujet. 

L’aconit est exigé par le mouvement fé- 
brile, caractérisé par quelques frissons, la 
peau chaude, l'accélération du pouls, le 
mal de tête, le malaise général. Il convient 
d'insister sur son emploi douze heures au 
moins, et peut-être vingt-quatre. Dans la 
forme légère de la grippe, il ne faudrait pas 
insister davantage, de peur d’abattre trop la 
vitalité, et, après lui, lindication du médi- 
cament à employer se tire de l'expression 
symptomatique que sont susceptibles de re- 
vêtir les diverses localisalions. 

1° La toux est sèche, sollicitée par un 
chatouillement au palais ; la toux répond à 
la tête principalement; le nez est enchi- 
frené; l’appétit est diminué. C’est le matin 
et au réveil que le patient se trouve le plus 
fatigué. Nux vom (12 ou 30), aux mêmes 
doses que l’aconit. 

20 La toux est toujours sèche, provoquée 
par un chatouillement à la fossette du cou; 
mais, au lieu d’être plus forte le matin, elle 
se montre plus fréquente la nuit, se mani- 
feste, même dans le sommeil, ce qui est 
fréquent chez les enfants. Il s’y mêle quel- 
ques légers troubles fonctionnels du côté du 
tube digestif. Selles molles, bilieuses et 
rapprochées. Chamomilla (12, 30), aux 
mêmes doses que l’aconit. 

3° La nuit, au contraire, il y a soulage- 
ment et cessation de toutes les souffrances, 
qui reviennent le lendemain avec plus d’in- 
tensité, ou avec une intensité au moins 
égale; la toux est toujours sèche, mais 
l’écoulement du nez est abondant; le lar- 
moiement est considérable. — Euphrasia, 
comme précédemment. 


4° La voix est rauque, enrouée; la toux 
est plus forte la nuit et le soir; le malade est 
angoissé, plaintif; la toux l’ébranle forte- 
ment; il y a par moments des saignements 
de nez; par le nez s’écoulent en abondance 
des mucosités verdâtres, épaisses ; il y a de 
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la tendance à des selles molles. La nuit, 
sueurs, qui ne sont pas suivies de soulage- 
ment. — Merc. viv., comme précédemment. 

5° Le mal de gorge est violent; il irradie 
jusqu'aux oreilles; la déglutition est dou- 
loureuse, la face est rouge, la toux est con- 
vulsive.— Reste à examiner l’arrière-gorge, 
où les amygdales sont augmentées de vo- 
lume; c’est alors Bellad qu’il convient de 
donner ; ou simplement on constate une rou- 
geur vive universellement répandue sur la 
membrane muqueuse qui tapisse la bouche 
et le pharynx. Le mieux alors est de donner 
Apis, comme précédemment. 

Nous croyons devoir nous en tenir là, à 
propos de la forme légère de la grippe; nous 
avons énuméré tous les groupes de sym- 
ptômes qui peuvent se présenter, en indi- 
quant pour chacun le médicament qui 
convient. 


9° FORME INTENSE GRAVE. 


Cette forme se caractérise par la prédo- 
minance d’un éréthisme nerveux, qui amène 
à sa suite les conséquences si nombreuses 
et si variées d’une innervation en désordre ; 
par des troubles fonctionnels bien déter- 
minés, par l'expression d’une localisation 
sérieuse sur un organe essentiel à la vie. 

A son début, la forme intense, grave, dela 
grippe, diffère peu dela forme légère; point 
important à noter pour tenir constamment 
en éveil le praticien. Cependant, si grande 
que soit l'analogie des premiers phéno- 
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mènes dans les deux formes de la maladie, 
une attention soutenue permettra toujours de 
ne pas laisser inaperçu ce fait, à savoir : 
que, dans le cas où la maladie doit être sé- 
rieuse, les prodromes ou les symptômes 
précurseurs sont plus longs et plus marqués ; 
la fièvre s’allume avec plus d'intensité; les 
troubles fonctionnels sont plus déterminés ; 
les lésions locales se montrent sur plusieurs 
points en même temps et occupent dans un 
appareil une plus large surface. 

Bientôt l’enchifrènement et le mal de 
gorge sont accompagnés d’un violent mal de 
tête. 

La trachée et les bronches sont prises 
presque en même temps; la toux, sèche 
d’abord, puis humide, tourmente le malade 
par des quintes incessantes ; la respiration 
devient courte, bruyante, entrecoupée; l’op- 
pression, par moments, peut atteindre des 
proportions inquiétantes. 

L’expectoration difficile de crachats vis- 
queux sollicite le malade à faire de violents 
efforts, et durant ces efforts le malade ac- 
cuse des douleurs vives dans les deux côtés 
de la poitrine. | 

Des sueurs profuses alternent avec des 
frissons. 

Insomnie, angoisses, agitation, moral 
abattu. | 

Tel est le tableau de la grippe dans sa 
forme grave, appelée de ce nom, parce que, 
telle quelle, sans complication, elle est déjà 
susceptible de compromettre l’existence. 

Complications. — Elles varient suivant 
le génie de l'épidémie et suivant la consti- 
tution du sujet qui est atteint par l'épi- 
démie. 

1° Inflammation du poumon. — Dans la 
grippe les troubles de la respiration peuvent 
être poussés très-loin sans qu’il y ait besoin, 


pour s’en rendre compte, d’être forcé d’ad- 
mettre une complication phlegmasique, ou 
pour être plus facilement compris, sans 
qu’il y ait une inflammation du poumon. 

Pourtant, il faut bien le dire, ne füt-ce 
que pour se tenir en garde contre un danger 
qui serait d'autant plus grave qu’il aurait été 
méconnu dans le principe, — l’inflamma- 
tion du poumon est une fréquente complica- 
tion de la grippe. Cette inflammation, quand 
elle est liée à la grippe, offre ceci de parti- 
culier que le plus souvent elle occupe la 
base d’un poumon, très-rarement des deux. 
Les sommets ne sont pas toujours épargnés. 

Au niveau de l’altération locale, comme 
dans toute pneumonie, on observe un affai- 
blissement, puis la disparition du murmure 
vésiculaire, et à sa place on entend des râles 
sous-crépitants à bulles généralement hu- 
mides, mélangés de râles sonores, muqueux 
ou sibilants. 

Ces bruits anormaux ressemblent entière- 
ment à ceux qu’on observe dans toute inflam- 
mation pulmonaire, mais nous devons dire 
ici que si leur généralisation est plus facile, 
leur stabilité est moins persistante. 

Le pouls est fréquent, sans doute, mais 
il est plus mou et moins résistant que dans 
le cas où la lésion locale du poumon est sous 
la dépendance d’une inflammation franche. 

2° Etat nerveux, — Soit que les centres 
nerveux éprouvent des troubles bien accu- 
sés ; soit que le système nerveux soit éprouvé 
seulement à la périphérie, la grippe peut 
devenir grave par le seul fait de la prédo- 
minance de l’état nerveux. 

Dans cette forme nerveuse, indépen- 
damment des expressions symptomatiques 
de l’élément catarrhal, on constate un abat- 
tement extrême, une prostration complète 
des forces; le faciès est grippé et présente 
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quelque chose d’analogue à l’état typhoïde. 


I] y a du vague dans les idées ; une surexcita- 


tion extraordinaire par moment; le malade 
accuse des angoisses et des souffrances 
intérieures qui ne s’expliquent pas par les 
lésions apparentes; l’insomnie est d’une 
opiniâtreté désespérante. 

La toux est convulsive, jusqu’à rappeler 
la coqueluche, avec vomissements. 

L’oppression peut arriver jusqu’au véri- 
table étouffement, sans qu’il y ait dans les 
organes de la respiration des altérations 
suffisantes pour rendre compte de cette op- 
pression. 

3° Intermittence.—Le caractère rémittent 
et intermittent de la grippe mérite particu- 
lièrement d’être signalé à l'attention des 
praticiens, car cette forme spéciale offre le 
danger d’exposer à des accidents pernicieux. 

C’est le D’ Carrière, de Venise(Gaxetie des 
hôpitaux, 1865), qui a signalé, sinon le pre- 
mier, du moins avec le plus de soin et de 
clarté peut-être, le caractère rémittent et in- 
termittent de la grippe. 

En 1866 et 1867, plusieurs médecins 
des hôpitaux de Paris ont signalé dans le 
compte rendu des maladies régnantes (Ga- 
xetie des hôpitaux) des cas de grippe à 
forme intermittente. On a rappelé avec rai- 
son, à ce propos, les travaux considérables 
que l’on exécute, depuis plusieurs années, 
dans l’enceinte de Paris (Influence tellu-— 
rique). 

Traitement. — Au nombre des médica- 
ments que nous allons appliquer au traite- 
ment de la grippe dans sa forme grave, on 
verra figurer quelques-uns des médicaments 
que nous avons déjà désignés comme utiles 
pour la guérison de la même maladie dans 
sa forme légère, et, faute de réflexion, 
d’aucuns pourraient s'étonner de voir les 





mêmes médicaments applicables, tout à la 
fois, à des cas légers et à des cas graves. 
Pour se rendre compte de ce fait, il faut 
se demander d’où peut venir quelquefois 
la gravité de la grippe. De lintensité 
des symptômes. Or dans la manifestation 
symptomatique, gravité par intensité plus ou 
moins grande, c’est une question de plus ou 
de moins, ce n’est pas une différence de 
nalure ; comment, dès lors, trouver étrange 
que le même mal, se révélant par la même 
expression, quoique avec plus de violence, 
trouve son remède dans le même modifica- 
teur? Une différence d'intensité peut bien 
commander et commande, en effet, un re- 
mède à dose plus active et plus prolongée, 
mais elle n’exige nullement un remède dif- 
férent. 

En médecine homæopathique, l'indication 
se tire toujours de la similitude des effets 
physiologiques du médicament avec le ta- 
bleau des symptômes de la maladie : donc, 
tant que cette similitude existe, il n’y a pas 
lieu de changer de médicament, à quelque 
degré d'intensité et d’acuité que monte la 
maladie. Après le choix du remède, dont les 
effets sur l’homme sain doivent être, le plus 
possible, semblables aux symptômes de la 
maladie, ilyaàse préoccuper de la dose 
et de la répétition du remède; mais la néces- 
sité de doser différemment et de répéter plus 
ou moins n’autorise pas à rien changer à 
l'administration du remède tant que dure 
l’homæopathicité de ce dernier. 

1° Aconit. — L’aconit, que nous avons 
déjà recommandé pour effacer les premiers 
symptômes de la grippe dans sa plus grande 
simplicité, sera ici d'autant plus nécessaire, 
que dans cette forme grave, dès le début, 
les phénomènes généraux s’annoncent plus 
marqués et d’une plus violente intensité. 
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La chaleur sèche, ardente, précédée de 
frissons; les frissons dont le patient se 
plaint pour peu qu’il se découvre pendant 
la chaleur ; la chute générale des forces ; le 
mal de tête; le mal de gorge avec gratte- 
ment et picotement; la toux brève, sèche, 
par chatouillement à la gorge; la respiration 
courte, pénible, anxieuse, avec gémisse- 
ments; le pouls dur, fréquent, sont les sym- 
pitômes qui rendent absolument nécessaire 
l'emploi de l’aconit. La matière médicale 
pure, c’est-à-dire celle qui ne trompe pas, 
qui ne peut pas tromper, et l'autorité de 
l'expérience, le veulent ainsi. — Insister 
sur Aconit tant que les mêmes symptômes 
ne sont pas effacés. 

2° Belladone. — La toux est sèche, con- 
vulsive, avec expectoration difficile de cra- 
chats visqueux ou gluants ; elle est aboyante, 
elle s’accompagne d’un ébranlement gé- 
néral, de chatouillement dans la trachée- 
artère ; douleur dans l’arrière-gorge pendant 
la déglutition ; douleur d’expansion dans la 
tête ; face rouge, soif et oppression. 

3° Mercure. — La toux est rauque, en- 
rouée, plus fréquente la nuit et le soir; sai- 
gnements de nez; coryza fluent; disposition 
au dévoiement avec tendance à des sueurs 
qui ne laissent après elles aucun soulage- 
ment. 

4° Bryone.—Toux avec élancements dans 
les côtés de la poitrine ; toux sèche, sollicitée 
par un chatouillement dans la gorge, sur- 
tout après avoir mangé, ou toux grasse avec 
expectoration jaunâtre et sanguinolente. 

Les élancements dans les côtés de la poi- 
trine et les crachats sanguinolents, qui sont 
un des traits du tableau de l’inflammation 
pulmonaire, indiquent que c’est surtout dans 
cette dernière complication que Bryone sera 
le plus utile. 


5° Phosphore. — Après Bryone, le phos- 
phore est plus particulièrement approprié. 
Enrouement, aphonie, toux ébranlante avec 
expectoration de mucosités visqueuses, 
teintes de sang, de goût douceâtre ou salé; 
toux provoquée par la parole; affaiblisse- 
ment ou disposition du murmure vésiculaire 
et râles sous-crépitants, sonores, muqueux 
ou sibilants; respiration difficile : tels sont 
les caractéristiques du phosphore. 

Etat nerveux. — Musc et jusquiame. 

Le Muse (Moschus) dans l’insomnie par 
surexcitation nerveuse; grande irascibilité; 
plaintes et lamentations à cause de souf- 
frances excessives ; toux sèche, violente; 
constriction à la poitrine, douleur pressive 
et suffocante qui débute par un besoin de 
tousser et arrive, en s’aggravant rapidement, 
à porter au désespoir. 

La Jusquiame (Hyosciamus ). — Toux 
sèche, convulsive, nocturne, qui empêche 
le malade de rester couché et l’oblige à s’as- 
seoir sur son lit. 

Faiblesse, 
grande prostration de forces ; toux violente, 


Arsenic. 


affaissement, 


surtout le soir, excitée par l'air libre et en 
buvant, avec oppression, suffocation, impos- 
sibilité de rester au lit tant il y a menace 
d’étouffement; le patient ne supporte pas la 
position horizontale; il est assis sur son 
séant, et ne peut rester que la tête relevée 
assez haut. 

Sulfate de quinine (Chinin. sulf.). — Son 
intervention, toutes les fois que la grippe 
affecte le caractère intermittent, est d’une 
nécessité absolue; mais nous ne trouvons 
pasnécessaire du tout de sortir, à propos de 
ce médicament, de nos habitudes si heureu- 
sement contractées à l’école hahnemanienne, 
et qui ont pour effet de préférer au médi- 
cament brut le médicament dynamisé; un 
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grain de la 2° ou 3° trituration nous à tou- 
jours suffi à remplir d’une manière satisfai- 
sante l'indication que nous avions en vue. 

Enfin il n’est que trop de constitutions 
déjà infectées de miasmes morbides acquis 
ou reçus par voie d’hérédité. À l’occasion 
de la grippe, tous ces vices peuvent prendre 
leur essor, et leur premier effet est detendre 
à perpétuer et à aggraver les localisations, 
sinon exclusives, du moins principales, 
évidemment les plus fréquentes, du larynx 
et des bronches. 

Le Soufre (Sulfur). — Doit être recom- 
mandé dans tous les cas ainsi caractérisés : 
enrouement, affaiblissement de la voix, dé- 
faut de netteté; accumulation de mucosités 
dans les bronches; sensation dans la poi- 
trine, comme si elle était à vif; aggravation 
à l’air froid et humide. Toux pénible, cra- 
chats muqueux, épais, blanchâtres ou jau- 
nâtres le jour; toux sèche et oppression 
la nuit. 

Si peu que l’on compte dans les antécé- 
dents certaines traces de la scrofule ou sim- 
plement des gourmes, l'indication du soufre 
est encore plus pressante. 


D' A. CHARGÉ. 


GLOSE SUR DIVERS POINTS (. 


L'histoire des sciences en général, celle 
de la médecine en particulier, à toutes les 
époques de son existence, semblaient nous 


(1) Le Dr Gastier, auteur des pages que nous allons 
transcrire, est le doyen d'âge de l'homæopathie fran- 
çaise.Il estoctogénaire.Disciple fidèle de Hahnemann, de- 
puis quarante ans il a contribué puissamment à fonder 
notre école ; il futundes premierset des plus zélés rédac- 
eurs de la Bibliothèque homæopathique de Genève ; il a 
publié des travanx importants dans tous nos recueils 
périodiques. Sa pratique médicale a été fort étendue et 
très-heureuse ; la réputation dont il jouit en est la preuve, 


avoir donné la mesure de tout ce quepeuvent 
l’esprit de secte, la puissance des préjugés, 
les prétentions de l’orgueil, les calculs d’un 
intérêt quelconque, les suggestions de l’é- 
goïsme en un mot, et les passions diverses 
qui s’inspirent de ce sentiment contre l’insti- 
tution actuelle de toute vérité, quelle qu’en 
soit l'importance ; contre son admission 
même à l'épreuve toujours équitable, sinon 
infaillible, des faits dont elle s’étaye. Nous 
avions fait, pour nous expliquer le scandale 
de luttes passionnées au milieu desquelles la 
vérité a toujours eu tant de peine à se pro- 
duire, une large partàl’ignorance des temps 
et aux dangers plus ou moins réels d’une 
admission trop facile. Nous avions presque 
compris, par exemple, les poursuites achar- 
nées, impitoyables, contre André Vésale, 
et de tant d’autres savants à divers titres, 
coupables de répandre sur leur époque les 
lumières de leur génie. Nous avions com-— 
pris les intrigues et les oppositions diverses, 
et les disputes acharnées même, excitées en 
des temps plus ou moins rapprochés à l’oc- 
casion de la découverte de la circulation du 
sang, de l’introduction de l’émétique dans la 
matière médicale, de l’inoculation de la va- 
riole dans la thérapeutique, de la vaccine 
même comme perfectionnement de ce der- 
nier procédé, admettant jusqu’à un certain 
point les objections plus ou moins fondées, 
justificatives de l’opposition dont ces diver- 


‘ses innovations furent l’objet dans le prin- 


cipe de leur apparition... 


et le premier en France, dans son hôpital de Thoissey, 
il a prouvé quels succès on est en droit d'attendre de 
l'introduction de lhomæopathie dans les hôpitaux. — 
C'est un prodige bien capable de confondre l'indiffé- 
rence, l’apathie et la paresse du plus grand nombre 
d'entre nous, que de voir ce beau vieillard, dans ses 
années finissantes, n'avoir rien perdu du feu sacré qui 
l'a consumé toute sa vie. Nous avons reçu de lui, tout 
dernièrement, des manuscrits que nous serons heu- 
reux de publier. Il a répondu à notre appel avec un 
chaleureux enthousiasme; nous lui en exprimons ici 
notre vive reconnaissance, en lui renouvelant l’expres- 
sion de notre profond respect et de notre sincère atta- 
chement. Ai ©e 
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Mais, en plein XIX° siècle, voir se renou- 
veler ces scènes d'opposition passionnée ou 
de stupides dénégations, et cela sans que rien 
d'aucune part puisse, aujourd’hui comme 
alors, excuser ou faire concevoir ce scandale 
ou cette honte ! Dans ce siècle, où la vraie 
science médicale, beaucoup moins avancée 
qu’elle n’était à son origine, sembleëêtre sans 
droit réel comme sans raison de repousser 
une doctrine différente,ou même absolument 
opposée à celle dans laquelle on s’est égaré 
hors des voies de l'observation depuis près 
de trois mille ans ; dans ce siècle de lumière, 
comme on dit, mais d’impudeur et d’auda- 
cieuse exploitation, comme il faudrait dire, 
où l’enseignement des erreurs traditionnelles 
n’a pas même, comme il a pu l’avoir à d’au- 
tres époques dans la conscience des hommes 
préposés à cet enseignement, l’excuse de 
l'ignorance et de la bonne foi, puisque les 
plus éminents d’entre eux affectent, à l’inau- 
guration de chacun de leurs cours, de se glo- 
rifier en quelque sorte, à l’endroit de la 
matière de leur enseignement profession- 
nel, d’un scepticisme éhonté; — où, par 
conséquent, il serait à la. fois si naturel, si 
juste, si moral d'admettre à un examen sé- 
vère et rigoureux, mais attentif et conscien- 
cieux aussi, et dégagé de toutes préoccupa- 
tions capables de fausser ou d’altérer la 
liberté de notre jugement, toute innovation 
offrant à la science l’espoir d’un progrès si 
justement présumé en dehors des voies obs- 
cures et des impasses où elle s’est jusqu'ici, 
de l’aveu de tous certainement, évidemment 
fourvoyée ; dans une telle situation des choses, 
disons-nous, et alors que déjà les expérien- 
ces positives dont la doctrine homœæopathi- 
que a été l’objet, et les heureuses applica- 
tions qui en ont été faites dans la pratique, 
méritent à cette doctrine, parmi les méde- 
cins et les malades qui en ont recueilli les 
bienfaits, d’honorables et nombreuses adhé- 
sions ; alors que ses succès, comparés dans 
le service des hôpitaux, ont, sur l'affirmation 
des autorités administratives et des médecins 


chargés du service, constatésous tousles rap- 
ports les avavantages obtenus par son appli- 
cation sur les diverses autres pratiques qui 
l’y ont précédée ; alors que le principe uni- 
versel sur lequel repose cette nouvelle doc- 
trine, défiant à la discussion les coryphées 
les plus diserts, les champions les plus ar- 
dents des vieilles doctrines, ajoutant à l’irré- 
fragable autorité des faits la sanction de 
leur raison synthétique, ne laisse subsister 
aucun doute dans un grand nombre d’esprits 
sur la valeur comparative d’une doctrine qui 
réunit ces avantages; alors, en un mot, que, 
sur des considérations d’un ordre si élevé, 
les intérêts réunis de la science et de l’hu- 
manité réclament à si juste titre la jouis- 
sance du droit commun en faveur de la doc- 
trine médicale homæopathique indignement 
repoussée parmi nous de l’enseignement pu- 
blie et des hôpitaux (ne fût-ce que pour y 
faire ses preuves et y être jugée) ; n’est-ce 
pas une chose inconcevable, au point de vue 
des bases ordinaires de nos jugements, que 
ce parti pris d'opposition, que ce système de 
compression du droit par la force, que cette 
monstrueuse extension du principe d’autorité 
au gouvernement de la science qu’on oppose 
à la reconnaissance de cette doctrine ? 
Saufles lazzis etles plats quolibets, saufle 
ridicule et l’injure qu’on a déversés sur elle, — 
eh! quelle doctrine, si vraie, si respectable 
qu’elle soit, peut en être à l'abri! — sur 
quelle objection sérieuse tente-t-on le rejet 
de la doctrine homæopathique ? Sur l’étran- 
gelé de son principe, sur l’étrangeté du 
dogme qui en dérive, sur l’éfrangeté de sa 
pharmacodynamie, sur l’exagération de ses 
prétentions ou son exclusivisme. Mais, à 
côté d’une erreur accréditée, l’étrangeté 
d’une proposition contraire n'est-elle point 
déjà une présomption de vérité en sa faveur ? 
Et puis combien de fois n'avons-nous pas 
démontré, sans qu’il ait rien été objecté à 
nos démonstrations, la concordance et l’en- 
chainement, la dépendance et la solidarité 
qui relient entre elles toutes ces étrangetés 
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dans une conséquence logique du principe 
universel, primordial, éternellement vrai 
dont elles dérivent ? Sous combien de for— 
mes et par combien d'explications diverses 
n’a-t-on pas donné la raison, aussi simple 
que claire et vraie, par laquelle s’expliquent 
ces prétendues étrangetés ?.…. 

Les accusations les plus accentuées con- 
tre l’homœopathie se réduisent à deux : rien 

ou {r0p. 

Les uns prétendent que la division extrême 
de nos médicaments réduit à zéro leur ac- 
tion, et que, dès lors, toute confiance en eux 
est un leurre. 

Les autres, au contraire, prenant le déno- 
minateur de la fraction sur laquelle les pre- 
miers fondent leur opinion comme la mesure 
de la violence qu’ils attribuent à l’action de 
ces mêmes agents, affectent une sorte de 
terreur à la seule pensée de leuremploi. Ces 


deux objections, également mensongères. 


dans la pensée de ceux qui les produisent, se 
détruisent heureusement l’une par l’autre 
réciproquement. Il suffit de les opposer entre 
elles pour les réduire à néant toutes deux 
ensemble, et cela sans nous servir d’au- 
tres armes que celles de nos adversaires 
eux-mêmes. 

A ceux-lànous rappellerons la perturbation 
que suscitent dans l’économie la plupart des 
médicaments à l’usage de leur thérapeutique, 
et nous leurdemanderons si de bonne foi ils 
croient l’action des nôtres comparable à la 
violence des leurs. S'ils se taisent, à défaut 
d’eux, les faits répondront assezd’eux-mêmes. 

Aux premiers nous répondrons : Nos mé- 
dicaments ne sont rien, selon vous ; mais n’en 
êtes-vous pas la plupart du temps à procla- 
mer que l’expectation,en médecine, estl’apo- 
gée de la sagesse et de la science? Et vous 
n’avez pas tort en face de ces mécomptes 
amoncelés par mille méthodes ou procédés 
divers, contradictions également dangereuses 
par l'incertitude du choix qu'on peut en 
faire et par la violence des moyens mis à la 
disposition du premier venu. 


Si, d’un côté, l’expectation est si précieuse, 
et si, de l’autre, il est vrai, comme l’histoire 
le confirme, que le grand maitre Hippocrate 
et sa nombreuse école, les Fernel, Baillou, 
Sydenham, Baglivi, Stahl, F. Hoffmann, Bor- 
deu, Pinel, etc., abandonnaient à la bonne 
nature, àlanature médicatrice, avec une con- 
fiance absolue, la guérison de leurs malades; 
rien de raisonnable ne s'oppose plus à ce 
qu’on tente au moins l’emploi des médica- 
mentsinfinitésimaux ethomæopathiques ense 
soumettant à l’exacte observation des règles 
qui seules peuvent en assurer le succès. 

Si nos médicaments ne fontrien, du moins 
ils’ n’enlèvent rien aussi aux garanties fon- 
dées sur le travail de la nature, et alors les 
disciples de Hahnemann se trouvent abso- 
lument dans la conviction des élèves d’Hip- 
pocrate. Or, a-t-on jamais fermé la porte des 
écoles et des hôpitaux aux élèves d'Hippo- 
crate? Non, assurément; cesont eux quifont 
toute la gloire du passé. Pourquoi donc 
répudier d’avance et de parti pris Hahne- 
mann et son école? Cela n’est point consé- 
quent. Mais est-ce que les passions rai- 
sonnent !...…. 


D' GASTIER. 


VARIÉTÉS. 


LES FRAISES — LEUR ACTION A L'ÉTAT SAIN. 


Je connais une dame à qui il suffit de 
manger quelques fraises pour avoir immé- 
diatement une urlicaire des mieux caracté— 
risées. L’effetest plus prompt que celui de la 
belladone sur la pupille. (Arch. gén. de mé- 
decine, Morel Lavallée, t. II, 1856, p. 535.) 
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De la nécessité de fonder la science 

_ médicale sur des principes, et de la 
voie qu'il faut prendre pour y par- 
venir. 


Depuis que les découvertes de Hahnemann 
sont devenues un sujet d’expérimentation et 
d'étude pour un grand nombre de médecins, 
la médecine a commencé de marcher à la 
conquête des principes par des travaux dont 
l'importance et la valeur ne sauraient faire 
l'objet d’un doute. 

Bien que la majeure partie de ces tra- 
vaux n’ait été inspirée par aucune autre idée 
d'ensemble que celle de la loi thérapeutique 
qui les domine, ils cachent en réalité des 
faits d’un ordre supérieur qui doivent en ef- 
fectuer la liaison, et leur solidarité dans un 
principe commun qui justifie la loi des sem- 
blables est aperçue par tous les bons es- 
prits. | e | | 

Déjà ces travaux ont fait comprendre au 
corps médical que nous sommés à une épo- 

13868 


que où le faux en médecine a été poussé 
jusqu’à son terme, et qu’il est aujourd’hui 
connu, jugé et condamné par ceux-là même 
qui n’entrevoient pas encore la possibilité de 
s’y soustraire. 

Personne n’ignore que la médecine est 
riche de faits bien observés, et nul ne songe 
à les écarter de son domaine. On sait que 
c’est sur eux que doivent s’exercer les inves- 
tigations les plus sérieuses de la science. 
Les plus mâles intelligences s’y heurtent en 
ce moment avec une opiniâtreté et un cou- 
rage qui attestent l’aversion que leur inspi- 
rent les interprétations qu’ils ont reçues, et 
les applications pratiques qu’on en a tirées. 
On prouve que des principes certains ne jus- 
tifient nullement ces interprétations et ces 
applications ; mais on se heurte contre les 
faits sans repousser absolument ces interpré- 
tations, ettrop souvent on laisse percer l’in- 
tention de les remplacer par d’autres qui ne 
sont pas mieux en harmonie avec les exi- 
gences d’une science bien faite. On veut 
écarter les idées préconçues, les généralisa- 
tions prématurées, les hypothèses qui ne 
sont justifiées par aucun principe certain dé 
soi; mais on recule toujours devant ce prin- 
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cipe à cause de ses conséquences révolution- 
naires, bien que nous soyons dans le siècle 
des révolutions. 

De partout on s’évertue à dire que la mé- 
decine fondée sur le fait expérimental en 
reçoit un caractère scientifique qui lui suffit. 
On le dit, mais on ne le pense pas, bien que 
de part et d'autre on appelle ses adversaires 
sur le terrain des faits pratiques. On le dit 
pour donner un certain relief à la médecine 
aux yeux des gens du monde, qui n’attachent 
de l'importance qu'aux résultats des faits 
pratiques ; mais on ne le dit pas pour en Con- 
vaincre les hommes sérieux. 

Il n’y a pas un esprit élevé qui n'ait senti 
la nécessité de réviser toutes les théories 
médicales et qui n’ai donné directement ou 
indirectement dans ses écrits des preuves de 
ce sentiment. Tous comprennent que la mé- 
decine n’a cessé de vivre dans les négations, 
dans les contradictions et dans la confusion 
des doctrines, et qu’il serait temps que les 
princes de la science s’entendissent enfin 
pour dire quelle est en soi la chose qu'ils 
enseignent, qu’ils propagent sous le nom en- 
core indéfini de Médecine. Les plus savants 
sont arrivés au point d’avouer qu'ils n’y con- 
naïissaient autre chose... que des questions 
à discuter. et des problèmes à résoudre !.… 

Cet aveusignifie clairement queles princes 
de la science n’ont dans la médecine qu'ils 
enseignent et qu'ils propagent d’autre crité- 
rium de la certitude de leurs opérations mé- 
thodiques.… que les faits contingents qui en 
composent le domaine et sur lesquels ils ne 
sont pas d'accord. 

Cet aveu prouve jusqu’à l'évidence que 
l'expérience des faits contingents ne leur a 
révélé jusqu'à ce jour, ni l’existence d'un 
fait supérieur, irréductible et certain de soi 
qui les domine, ni la connaissance d’un 


principe qui les fait être et qui les explique. 

Cet aveu démontre enfin que les faits d’ob- 
servation n’apportent au raisonnement par 
lequel ils expliquentet utilisent les faits con- 
tingents que des généralisations incomplètes 
et des idées préconçues qui ne peuvent lui 
servir de fondement et de terme. 


On fait donc de la science en médecine en 
confondant la science avec ce qui n’en est 
que l’objet. 

On fait de la science en médecine en dé- 
montrant sans cesse qu’on ne connaît pas la 
distinction du fait contingent et du fait irré- 
ductible et certain de soi qui le fait être! 

On fait de la science en médecine en niant 
toujours que les faits contingents sont des 
effets, des conséquences, le développement 
et le terme d’une action |. 

On fait de la science en médecine en refu— 
sant à l'esprit la faculté de réagir, sous les 
lois de la méthode, sur les objets de la 
science! 

En deux mots : on fait de la science en 
médecine en substituant le fait au principe, 
en niant leprincipe, en niant la méthode, en 
niant l’esprit humain, en niant la science! 
et cela,.… à l'Institut, dans les Académies, 
dans les Facultés de médecine, dans les 
écoles, dans les journaux, dans les congrès 
et dans les livres !... Quand de rares aspira- 
tions vers la science tendent à se faire jour 
dans le monde, on se hâte de les étouffer. 
Et quand des découvertes imprévues y met- 
tent les esprits sur la trace des principes et 
de la méthode scientifique, on les repousse 
avec une obstination qui prend sa source 
dans les plus mauvaises passions du genre 
humain. 


Nous ne critiquons ici personne. 
Nous critiquons la science. 
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Que sés représentants les plus autorisés 
prennent fait et cause pour elle! 

Ceux-là comprennent que les faits contin- 
genis et leurs rapports, quelque généraux 
qu'on les suppose, sont toujours subjectifs 
d’un principe qui est en eux, qui les fait être 
et qui les gouverne. 

Ceux-là comprennent qu’ils ne peuvent 
remplacer un principe dont l’absence prive 
de but et de terme tous les raisonnements 
auxquels ils se livrent pour fonder la science 
de ces faits et de ces rapports. 

Ceux-là comprennent que sans but et sans 
terme quand leur esprit s’évertue à raisonner 
sur ces faits et sur ces rapports, il ne peut 
que s’égarer dans le labyrinthe des faits qu’il 
entasse, des explications qu’il imagine, et 
des erreurs qu'il consacre et auxquelles il 
s'arrête quand il ne tombe pas dans un liber- 
tinage que le sens commun et la logique 
repoussent avec une égale force. 

Ceux-là comprennent que la médecine a 
traversé vingt siècles en raisonnant sur des 
faits généralisés et sur des hypothèses en 
se passant de tout principe, mais qu’elle a 
raisonné néanmoins, et qu'elle continue à 
raisonner de même. Mais à quoi a-t-elle 
abouti ? 

Broussais l’a dit : à la confusion, au dé- 
sordre, à l’absurdité! 

Trousseau l’a dit : à l’empirisme !.… 

C’est humiliant, en vérité! 

D’autres, en croyant se placer sur le ter- 
rain de la science, ont dit : à l'expérience !.… 

Ceux-là veulent que la médecine soit une 
science d'observation pure et simple, une 
science sans principes, sans rapporis mé— 
thodiques, sans idées,.… et cela parce qu'ils 
“comprennent que les faits les rallient, et que 
les idées qu’ils se font des faits les divisent. 

Ceux-là ignorent que les sciences sont 


des conceptions idéales, des œuvres méta- 
physiques dans lesquelles les faits sont trans- 
formés en idées, absorbés par des idées qui 
les représentent en les réduisant à ce qu’il y 
a de premier, de nécessaire et d’immutable 
en eux. 

Ceux-là ignorent qu’on ne fait pas de la 
science avec des faits, mais avec des idées 
qui représentent des faits et en liant ces idées 
de la même manière que les faits qu’elles re- 
présentent se trouvent liés dans la nature. 

Une sciencé fondée sur l’observation pure 
el simple, la constatation et la comparaison 
des faits! 

Quelle dérision !.. | 

L'expérience, l’obsérvation et la compa- 
raison qui aboutissent incessamment depuis 
vingt siècles à l’expérience, à l’observation 
et à la comparaison !.. 

L'expérience qui démontre que tel fait est 
adéquat à tel autre, qui recommence à cha- 
que fait et laisse toujours l’expérimentateur 
dans l’impuissance de conclure du fait à sa 
cause, et du rapport de sa cause avec lui à 
un nouveau fait ! 

L'expérience qui entasse des faits, ne leur 
demande ni ce qu'ils sont par eux-mêmes, 
ni ce qu’ils valent par leur principe, par leurs 
accidents, par leurs rapports! 

L'expérience qui leur compose un sens, 
leur donne une valeur qu’ils n’ont pas et 
prétend ensuite les utiliser scientifiquement ! 

Quelle science! 

N’est-on pas en droit de s’écrier avec le 
docteur Frappart : 

Pauvre médecine! 

Pauvres médecins !.… 

Pauvres malades! 

Ceux qui prétendent que la médecine n’est 
qu’uné science fondée sur l'observation pure 
et simple et la comparaison des faits, con- 
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viennent par là même qu’elle n’est pas une 
science ; que le fait contingent ne saurait y 
donner la certitude d’un autre fait contin— 
gent; quelesfaits contingents, quel qu'en soit 
le nombre, ne sauraient fixer le but duraison- 
nement qui s’exerce exclusivement sur eux, et 
les termes de rapports que découvrent les 
accidents les plus constants comme les plus 
variables et les plus fugitifs qu'ils offrent à 
l'observation. C’est pourquoi ils ne croient 
pas à la médecine. et ils le disent... et cet 
aveu fait perdre beaucoup à la médecine de 
son importance et de son autorité pour les 
gens du monde d’abord et pour les médecins 
ensuite |... 

Mieux vaudrait qu’on ne le dit pas. Et 
puisque l’on comprend que la médecine 
n’est pas une science, mieux vaudrait que 
l’on cherchât às’assurer si elle est condamnée 
à demeurer éternellement dans les conditions 
anarchiques où la jettent les théories sans 
principes qui pullulent dans son domaine , 
ou s’ilest possible de lui faire subir une 
utile transformation. 

Les faits médicaux ne sont-ils pas des 
faits naturels ? Ne sont-ils pas des faits d’un 
ordre déterminé? Ne sont-ils pas connus, 
compris, divisés, classés en sous-ordres ou 
catégories qui les distinguent et empêchent 
de les confondre ? 

Puisque l’on convient que la médecine 
n’est pas une science, on comprend et on 
avoue par là qu’elle a fait fausse route jus- 
qu’à ce jour dans sa méthode et dans ses 
procédés, à côté des sciences physiques, chi- 
miques et mathématiques, qui sont arrivées 
à s'élever au rang des sciences bien faites, 
bien ordonnées. Pourquoi n’adopterait-on 


pas la méthode à laquelle ces sciences ont 
dû tous les progrès qu’elles ont faits jusqu’à 
ce jour, et qui leur en prépare de plus grands 





encore ? Quelles conditions générales l'esprit 
humain a-t-il fait subir aux divers ordres de 
faits naturels pour les disposer en divers 
corps de sience? Ces conditions ne sont-elles 
pas celles que l’on doit faire subir aux faits 
naturels de l’ordre médical, afin de les ériger 
en un corps de science unitaire et complet ? 
Est-il impossible à l'esprit humain de les y 
soumettre? Sur quels motifs se fonderait-on 
pour affirmer qu’on ne réussira jamais à faire 
la science de ces faits de la manière qu’on a 
fait celle des faits naturels des divers ordres 
connus ? 

Personne n’ignore que les sciences natu- 
relles sont sous la dépendance absolue d’un 
fait primordial et certain de soi qui fait com- 
prendre l’origine, le mode de production et 
de développement, le but et le terme des faits 
naturels qu’elles prétendent expliquer et uti- 
liser. Pourquoi la médecine échapperait-elle 
à cette condition fondamentale? Pourquoi 
les médecins ne mettraient-ils pas en discus- 
sion dans leurs académies cette importante 
question : Quel est le fait primordial, iré- 
ductible et certain de soi qui marque l’origine 
des faits médicaux de toute nature, qui fait 
comprendre leur mode de production, qui en 
explique le développement, qui en montre le 
but général, qui en fixe les termes, et qui en 
justifie tous les rapports, de la même manière 
que les faits primordiaux, irréductibles et 
certains de soi qui gouvernent les divers or- 
dres de faits physiques, proprement dits, par- 
viennent à le faire à l'égard de ces faits ? 

La solution de cette question aurait un 
résultat immédiat et d’une immense portée 
pour la science médicale, celui de faire savoir 
aux médecins ce qu'est la médecine, en 501, 
dans le principe qui la fait être, chose sur 
laquelle ils ne se sont jamais entendus et 
qu’ils ne savent pasencore!... Ne devrait-elle 
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pas, à ce point de vue, éveiller l’attention 
des esprits les meilleurs et les plus médi- 
tatifs, qui consacrent leurs veilles à l’édifica- 
tion et au progrès de la science médicale ? 

La connaissance du fait irréductible et 
certain de soi qui domine et gouverne les 
faits médicaux leur permettrait d'adapter ces 
faits les uns aux autres, de les comparer, de 
les associer, de les combiner de manière à 
en tirer des rapports certains. 

Ce fait irréductible et certain de soi serait 
le critérium infaillible des rapports nouveaux 
que les faits ne traduisent pas directement à 
l'observation et que l’entendement ne tarde- 
rait pas à découvrir dans l'intérêt de la pra- 
tique médicale. 

Enfin ce fait primordial, irréductible et 
certain de soi serait la commune mesure qui 
servirait à juger scientifiquement, sous les 
lois de la méthode, les divers modes de con- 
vergence des faits vers lui et de ces faits 
entre eux, à la généraliser et à faire com- 
prendre les lois naturelles auxquelles ces 
faits sont soumis dans leur production, dans 
leur développement et dans les applications 
qu’on doit en faire à la pratique médicale. 
Et par la connaissance de ce fait irréductible 
et par la détermination rigoureuse des lois 
de convergence des faits contingents vers 
lui et entre eux, la science médicale ne se- 
rait-elle pas fondée sur des principes, sur 
des lois, à l’instar des sciences naturelles les 
mieux faites, les mieux ordonnées, les plus 
fécondes en applications utiles, les plus 
propres à élever l’esprit dusavant, à occuper 
ses loisirs et à étendre sa domination sur la 
nature, que la création a soumise à l’intelli- 
gence humaine ? 


D' ARRÉAT. 
(A continuer). 


MÉDECINE CLINIQUE. 


Laryngite aiguë. Cordes vocales déga- 
gées en quelques heures par l'emploi 
d’ARGENTUM et DROSERA. 


Il y a un mois, M. V., artiste lyrique, vint 
réclamer mes soins pour le débarrasser à bref 
délai, si possible, d’un embarras dans l’émis- 
sion de la voix chantée qui le gênait extrè- 
mement. Îl était fort ténor, et son absence 
dans la partition devait entrainer nécessai- 
rement le changement de toute la soirée 
théâtrale du jour même. Or, il était trois 
heures au moment de la consultation, et le 
mal datait de plusieurs jours. 

« À deux heures, me dit-il, j’ai reçu la 
visite de notre régisseur, envoyé par le di- 
recteur des théâtres, et il est parti convaincu 
de l’impossibilité de mon rôle ce soir; en 
conséquence, comme il s'agissait pour moi 
d'un grand œuvre, le changement de la pièce 
d'opéra était résolu, quoiqu'à regret, vu le 
peu de temps, et à mon grand désappointe- 
ment, quand je me rappelai le retour très- 
rapide de la phonation ordinaire survenue 
chez moi, à une autre époque de ma vie, par 
les moyens homæopathiques; j’ai demandé 
un sursis, et me voilà espérant mon salut de 
cette dernière planche. » 

Sans lui promettre le résultat désiré, je lui 
fis espérer. — Le timbre de sa voix était 
très-inférieur au sien normal; il chantait en 
basse enrhumée. Pas d’autre phénomène du 
reste; mais c'était plus que suffisant dans 
l’état. ve 

Je prescrivis argentum et drosera, 30, en 
globules dissous, séparément, dans un demi- 
verre d’eau, etpris alternativement par cuille- 
rées à café tousles quarts d’heure, puis, toutes 
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les demi-heure. dès la plus légère amélio- 
ration. 

A six heures, sur Ma recommandation, le 
malade arrivait, et, d'un air rayonnant, me 
dit: « Je chanterai. » Se sentant un peu dé- 
gagé, il avait essayé sa voix. L'épreuve, 
ajouta-t-il, est concluante. Du reste, j'ai 
encore jusqu’à dix heures au moins, pour 
dire mon grand ouvrage ; j'utiliserai mes re- 
mèdes d'ici là. 

La prévision s’est réalisée au grand éton- 
nement de tous ceux qui l’avaient examiné 
quelques heures auparavant avec tout le 
soin qu’on doit apporter à ce qui peut être 
source de profits ou de perte, et qui avaient 
gagé sa déconvenue. Ajoutons que plu- 
sieurs jours après, la cure persistait, — Et 
maintenant, auquel des deux remèdes, nous 
dira-t-on, faut-il attribuer le mérite de la 
guérison? Ou bien, à tous deux? Leur pa- 
thogénie fournirait mieux que nous la ré- 
ponse. En tous cas, ce nous est une nou- 
velle preuve de l'efficacité de l’union de 
moyens à action complémentaire et de la 
rapidité de l’effet des hautes puissances. 


D' FRESTIER, 


de Lyon. 


DEUX OBSERVATIONS DE CHOLÉRA. 


Le choléra qui a régné à Toulon épidémi- 
quement en 1863 a fait ses apparitions Spo- 
radiques habituelles pendant les étés de 1866 
et de 1867. — J’ai eu occasion d’en traiter 
deux cas intéressants dont je donne l’ obser- 
vation, parce qu’ils me fourniront l’occasion 
de discuter le mode de transmission de cette 
redoutable maladie. 


D' FRESTIER. 


PREMIÈRE OBSERVATION. 


Schwoœæbel, ex-sous-officier de l’armée, 37 
ans, actuellement employé comme perceur à 
l’arsenal de la marine, demeurant rue Saint- 
Louis, n° 7, au 4° étage, a été atteint du cho- 
léra en 1865, vers la fin de l'épidémie, par 
conséquent d’une manière assez bénigne, car 
ilne fit à l'hôpital qu’un séjour d’une semaine. 
Il en sortit avec une diarrhée persistante 
pour laquelle il se décida à me consulter le 
25 juin. — C'était une diarrhée matutinale. 
Je prescrivis Bryonia 30 gut. 1, dans 150 gr. 
d’eau distillée à prendre, une cuillerée tous 
les matins. 

Le 8 juillet, on vient m'appeler pour 
Schwæbel, à 6 heures du matin. La domes- 
tique qui m’éveille me dit que c’est pour un 
malade ayant des crampes. Je crus à des 
crampes d'estomac, et comme j'étais très-fa- 
tigué, ayant été éveillé la nuit, ne soupçon- 
nant pas l’urgence, je ne vis le malade qu’à 
8 heures et demie du matin. J’avais affaire à 
une véritable attaque de choléra, et je crus 
notre ville menacée d’une nouvelle épidémie, 
n’ayant jamais observé, si ce n’est en pleine 
épidémie, des symptômes aussi graves. 

Le malade est dans une agitation exces- 
sive, se rejetant d’un bout à l’autre du lit, : 
pendant les rares intervalles 
de repos, le décubitus dorsal. Peau cyano- 


et gardant, 


sée avec froid glacial de tout le corps et 
de la langue; sueurs froides visqueuses ; 
yeux caves fortement injectés; voix cassée 
ou éteinte; respiration haletante, suspi- 
rieuse, avec oppression et sentiment de 
constriction douloureuse à la base du tho- 
rax; crampes violentes dans les. jambes ; 
pouls petit à cent quarante pulsations; urines 
supprimées depuis quatre heures du matin, 
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heure à laquelle ont commencé des vomisse- 
ments et des selles rizacées inodores. — Au 
moment où j'observe le malade, il rend avec 
effort quelques gorgées d’un liquide incolore, 
et laisse échapper presque involontairement 
une petite selle ayant l'aspect de l’eau de riz 
avec petits flocons albumineux. 

Je prescris Veratrum 6 glob. de la 12° dil. 
dans un verre d’eau, une cuillerée de cinq en 
cinq minutes. 

Jerevois le malade à onze heures et demie; 
les vomissements ont cessé, mais les selles 
rizacées continuent ; les crampes sont tou- 
jours d’une violence extrême; l’agitation 
persiste, et le malade, en proie à une soif 
furieuse, réclame de l’eau, qu’on lui refuse 
par mes ordres. — Même remède continué 
aux mêmes intervalles. 

A six heures du soir, aucune amélioration, 
si ce n’est que les membres, vivement frot- 


tés, sembleraient reprendre un peu de cha- 
leur. 


A dix heures et demie, les crampes ont un 
peu diminué. Je ‘prescris des frictions avec 
de l’arnica sur les membres inférieurs et sur 
le rachis. 

Le 9, au matin, j'apprends que la nuit a 
été affreuse; le malade n’a pas eu un instant 
de repos, se rejetant de la tête aux pieds du 
lit. Il a eu plusieurs syncopes pendant les- 
quelles l’asphyxie semblait imminente. Vers 
le matin, il est survenu un peu de calme; les 
crampes sont devenues moins violentes, 
mais le froid glacial du corps persiste, la soif 
est toujours intolérable, et l'agitation repa- 
rait de temps en temps. Dans la journée, 
deux selles rizacées, dans lesquelles les gru- 
meaux albumineux commencent à être un peu 
colorés en jaune; la langue semble se ré- 
chauffer un peu; mais, ce que je considère 
comme une amélioration décisive, malgré la 
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gravité persistante des symptômes, c’est l’é- 
mission de quelques gouttes d’une urine 
boueuse et brunâtre. Le pouls est encore à 
cent quarante pulsations, mais les pulsations 
ont plus de vivacité. 

Craignant une réaction trop vive, je re- 
commande de venir m'appeler dans la nuit 
s’il survenait du délire, et je laisse au malade 
une potion de Veratrum 24, 6 glob. dans 
eau distillée 450 gr., à prendre par cuille- 
rées d'heure en heure. 

La nuit du 9 au 10 est encore mauvaise: 
menaces d’asphyxie, besoin de se découvrir, 
jactation de la tête aux pieds du lit, surtout 
après minuit. L’entourage du malade m’ayant 
parlé de ses habitudes d’intempérance (eau- 
de-vie et absinthe), je prescris en solution 
nux vomica, 6 glob. de la 30° dil., alterné 
de 3 en 3 heures, avec Veratrum. 

Les urines ont continué, pendant la nuit, 
à couler rares, troubles et brun foncé. Le 
malade a rendu une selle muqueuse colorée 
en jaune. Dans la journée du 10, les urines 
sont plus abondantes et moins foncées en 
couleur; une selle avec matières liquides 
d’une coloration jaune uniforme et fétide. La 
soif est toujours ardente, le corps toujours 
glacé. Le malade étant très-faible, et n’ayant 
plus eu de vomissements depuis la veille, je 
permets quelques cuillerées de bouillon froid 
ou de lait dans l’intervalle des remèdes. 
Veratrum me paraissant avoir épuisé son 
action médicamenteuse, je prescris arsenic 
30, en solution, à prendre de 3 en 3 heures. 

Sous l’influence de ce remède, le malade 
peut sommeiller pendant une ou deux mi- 
nutes. La nuit du 40 au 11 a été infiniment 
meilleure; l’agitation se calme, bien qu’elle 
reparaisse encore après minuit; mais le ma- 
lade a pu dormir pendant deux heures con- 
sécutives ; il a eu en tout quatre heures de 
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sommeil, et la peau s’est réchauffee. Les 
urines sont claires, abondantes; la langue 
est moins blanche; il y a moins de soif; le 
pouls est à cent pulsations. On continue arse- 
nic, de 3 en 3 heures, et du bouillon ou du 
lait dans l’intervalle. 

Le 12, l’amélioration qui a commencé hier 
a fait des progrès très-sensibles. Le malade 
a eu pendant la nuit cinq heures consécu- 
tives de sommeil, et son pouls ne donne que 
soixante battements par minute. Je suspends 
tout remède et je permets plusieurs potages 
de semoule. 

Le 13, le malade a eu deux selles noires, 
fétides , précédées de gargouillement : je 
donne nux vomica 3 glob. dans 3 cuille- 
rées d’eau, une cuillerée le soir. 

Le 14, entièrement rétabli, Schwœæbel a 
fait sa première sortie ; il est allé à l’église 
voisine faire sa prière d’actions de grâces. 


L'historique de cette maladie offre bien le 
tableau d’une attaque violente de choléra, 
comme il s’en présente à l’observation pen- 
dant la période croissante des épidémies. La 
persistance du froid glacial de la peau pen- 
dant trois jours me parait un phénomène 
exceptionnel; il indique la lenteur de la réac- 
tion, même avec les améliorations décisives 
obtenues, et prouve l'atteinte considérable 
portée aux forces vitales. Aussi ai-je cru 
pendant quelques jours à une prochaine et 
inévitable réapparition de l’épidémie dans 
notre ville. Il n’en était rien heureusement : 
le choléra de Schwæbel était un choléra spo- 
radique, et s’il a été si gravement atteint, 
c’est qu'il portait en lui une prédisposition 
accusée par la diarrhée persistante pour la- 
quelle il avait réclamé mes conseils. 

Ce n’est que le 18 août, un mois après la 
guérison de Schwœæbel, que j'ai observé le 


second cas de choléra sporadique dont j'ai à 
tracer le tableau. [ntermédiairement toute- 
fois, j'avais eu à traiter, chez plusieurs en-— 
fants, des accidents cholériformes qui avaient 
cédé à quelques doses d’arsemic, mais dont 
je ne donnerai pas l’observation, n’ayant pas 
à en tirer parti pour le but que je me pro- 
pose. 


DEUXIÈME OBSERVATION, 


M. Jouve, 38 ans, commis magasinier, 
demeurant rue des Orfèvres, n° 5, me fait 
appeler le 18 août au matin. Depuis minuit, 
il a de la diarrhée et des vomissements, qu’il 
a héroïquement supportés pendant toute la 
nuit, sans demander du secours à sa mère 
malade. Je Le trouve dans l’état suivant : 

Coloration violacée du visage; yeux caves 
et congestionnés ; suppression des urines; 
voix cassée. Froid des membres inférieurs, 
qui sont le siége de crampes violentes; vo- 
missements incolores et selles grisâtres sans 
odeur ; langue jaune; soif ardente ; agitation 
et besoin de se découvrir ; cent vingt pulsa- 
tions. Je prescris la privation de boisson et 
Veratrum, 6 glob. de la 12° dil. dans un 
verre d’eau, une cuillerée de 5 en 5 mi- 
nutes. 

Le soir, les vomissements sont arrêtés ; la 
diarrhée persiste, mais légèrement colorée 
en jaune. Quelques gouttes d’urine sont ren- 
dues, vers dix heures et demie, avec effort ; 
elles sont troubles et foncées en couleur. Les 
crampes persistent très-douloureuses. La 
soif est ardente et l’agitation extrême. On 
continue Veratrum de demi-heure en demi- 
heure, et le malade ne reçoit pas d’autre 
boisson. 

Le 19, la nuit a été mauvaise, sans som- 
meil, et tourmentée par des crampes, moins 
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violentes cependant que la veille ; les jambes 
sont réchauffées ; 100 pulsations ; trois selles 
colorées en jaune; urines un peu plus co- 
pieuses (deux centilitres) et de couleur jaune 
brun. On continue Veratrum d'heure en 
heure, une cuillerée d’eau, intermédiaire- 
ment à la demi-heure. 


Le 20, deux heures de sommeil dans la 
nuit; urines claires et copieuses; cessation 
des crampes; deux selles liquides franche- 
ment bilieuses ; langue moins jaune et soif 
moins violente: tels sont les symptômes qui 
me permettent d’espacer le Veratrum de 3 
en 3 heures et de commencer à donner du 
bouillon froid et très-dégraissé. 


Le 21 seulement, la voix reprend son 
timbre habituel; 80 pulsations égales, régu- 
lières; sommeil ; deux selles diarrhéiques 
très-fétides; même régime, même traite- 
ment. 

L'amélioration va se prononçant de plus 
en plus les jours suivants. Toute médication 
est donc cessée les 23 et 24 et le malade est 
mis à l'usage de potages de vermicelles fins. 

Le 25, sueurs profuses dans la nuit et toux 
grasse, fatigante. Je donne china 3 glob. 
de la 12° dil. dans 6 cuillerées d'eau : une 
cuillerée trois fois par jour. 

Le 28, le malade se lève et prend ses re- 
pas comme dans l’état de santé. 


Ici, mieux que dans la maladie précédente, 
j'avais affaire à un choléra sporadique spon- 
tané, sans explication possible par commu- 
nication avec d’autres cholériques ou par 
prédisposition. [1 n’est pas du reste néces- 
saire d’insister sur la spontanéité du choléra 
sporadique; ce fait n’étant controversé par 
aucun médecin, et les contagionistes les plus 


absolus admettant sans difficulté que le cho-. 


léra sporadique se produit tous les ans, pen- 
dant l’été, dans diverses localités. 

Cependant, par une contradiction inexpli- 
cable, tout en proclamant l'importation 
constante du choléra et l'efficacité absolue 
des quarantaines contre la propagation du 
choléra, les contagionistes ne prévoient pas 
le parti qu'on peut tirer contre leurs doc- 
trines de l’éclosion spontanée du choléra. Ils 
se rejettent, il est vrai, sur des interpréta- 
tions, prétendant, tantôt que le choléra spo- 
radique ne ressemble en rien au choléra épi- 
démique et ne saurait lui être assimilé sous 
le rapport de la malignité ni de la force d’ir- 
radiation ; tantôt que la propagation du fléau 
sous forme épidémique ne peut se faire qu’en 
vertu d’une prédisposition, d’un état spécial 
et inconnu des circonstances hygiéniques de 
la localité. Les contagionistes, de plus, font 
une distinction entre la contagion par le 
contact et la contagion par infection, et 
c’est cette dernière seule qu’ils admettent. 

Mais, en tout état de cause, il leur reste à 
prouver qu’il y a des différences entre le cho- 
léra sporadique et le choléra épidémique, 
les deux observations qui précèdent répon- 
dant victorieusement à cette prétendue dif- 
férence ; et s’ils admettent qu’une prédispo- 
sition est nécessaire dans l'hygiène d’un 
lieu, pour expliquer la propagation du cho— 
léra sous forme épidémique, à quoi serviront 
les quarantaines ? 

En effet, le choléra se développant tous 
les étés d’une manière spontanée, si la loca- 
lité où il se montre est prédisposée à la 
forme épidémique, point n’est besoin d'une 
importation du dehors pour le propager au 
sein du lieu contaminé. 

Si, au contraire, sa localité est saine et 
non disposée à l’extension dela maladie sous 
forme épidémique, non-seulement les cas 
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spontanés se manifesteront isolément et sans 
irradiation possible, mais encore les cas 
importés ne se propagerontpas au sein d'une 
population qui n’offre pas de prise à l’épi- 
démie. 

Cette doctrine est justifiée non-seule- 
ment par nos observations pendant le choléra 
de 1865, mais encore par les faits épidémi- 
ques qui se sont produits en Europe et en 
Amérique pendant la présente année. 

On sait que la Sicile et les États romains 
avaient, en 1865, organisé de rigoureuses 
quarantaines; que cependant des cas isolés 
de choléra sporadique s’y étaient manifestés, 
tandis que nous étions, à Toulon et à Mar- 
seille, décimés par le fléau indien régnant 
épidémiquement dans nos malheureuses ci- 
tés. 

Cette année, pendant que nous jouissons, 
malgré quelques cas sporadiques, d’une 
complète immunité, la Sicile et les États ro 
mains ont été, nonobstant leurs quaran- 
taines, envahis épidémiquement. À la date 
du 4 septembre, la petite ville d’Albano avait 
eu 730 morts, ce qui est énorme sur une 
population de 6,000 âmes ; à Rome, les dé- 
cès cholériques, depuis le mois de mai jus- 
qu’au 31 août, se sont élevés à 1,600. 

En Sicile, Palerme a été très-rudement 
éprouvée par le fléau, et, chose digne de 
remarque, c’est dans les campagnes des en- 
virons que l’épidémie a commencé. Les po— 
pulations rurales, effrayées, sesontréfugiées 
dans la ville, où l’agglomération inusitée a 
donné plus d'intensité à la maladie. 

Le Moniteur du 18 septembre annonce 
que le roi de Hollande a visité l'hôpital des 
cholériques de Rotterdam, où l'épidémie 
règne violemment. 

On écrit de New-Vork, le 29 août, que le 
choléra sévit sur le territoire indien, et le 
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journal the American du 11 septembre dit 
qu’il fait des ravages chez les Indiens sémi- 
noles et à Shawnectown (Sud-Illinois). 

Ces foyers épidémiques sont cependant 


jusqu’à ce jour circonscrits et ne rayonnent 


pas autour d’eux. 


Une note de M. Le préfet des Bouches-du- 
Rhône, du 8 septembre, dit que quelques 
accidents cholériformes ont été observés-à 
Marseille pendant les derniers jours du mois. 
Un seul cas a été suivi de mort. 

En même temps on signalait à l’établis- 
sement quarantenaire deux cas de choléra en 
bonne voie de guérison. 

Il n’y avait aucune relation de causalité 
entre les cas de la quarantaine et les cas de 
la ville, et les 1,186 passagers soumis à 
l'observation au Frioul pendant les mois de 


juin, juillet et août, auraient pu, sans incon- 
vénient, être débarqués en libre pratique. 


Bien plus, la Gaxette du Midi du 16 sep- 
tembre signalait un foyer d’accidents cholé- 
riformes dans la banlieue de Marseille, et ce 
foyer restait circonscrit dans d’étroites li- 
mites. 


Notre argumentation prouve que s’il faut 
conserver les mesures quarantenaires pour 
rassurer les populations et tenir à distance 
des villes des foyers épidémiques, il est 
néanmoins indispensable d'améliorer l’hy— 
giène publique des centres de population 
de manière à les rapprocher le plus possible 
des desiderata de la science. S’endormir, 
sous l’égide trompeuse des quarantaines, 
dans une fatale quiétude, serait une faute sui- 
vie d’un réveil terrible, comme l’ont éprouvé 
Rome et la Sicile. 

Toutefois, si nous avons, au nom de la 
logique et en nous appuyant sur des faits, 
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combattu contre les exagérations des prô- 
neurs des quarantaines, que, nous le répé- 
tons, nous ne voulons pas supprimer, mais 
réduire à leur juste valeur; nous devons 
aussi reconnaître qu’il y a dans la propaga- 
tion du choléra quelque chose de mysté- 
rieux, quid divinum ! et que l’infiniment pe- 
tit, l'infection miasmatique à dose infinité- 
simale nous entoure, nous domine, et nous 
donne des motifs sérieux de rechercher in— 
fatigablement ce qui nous est actuellement 
inconnu. 
D' TURREL. 


MATIÈRE MÉDICALE. 


De la Coloquinte (CoLocynruis). 


En prenant pour guide les symptômes 
morbides que la coloquinte a par elle-même 
le pouvoir de provoquer chez l’homme en 
santé, et après une étude approfondie de 
- tous les faits pratiques dans lesquels la co- 
loquinte a révélé son action curative, on 
peut affirmer les propositions suivantes : 

4° Tous les accidents produits par la co- 
lère, par des contrariétés, par l’indignation 
et le dépit, seront combattus efficacement 
par Colocynthis. 

2° Tous les tempéraments sont également 
susceptibles de répondre à l’action de ce 
remède; mais il se montre plus en affinité 
avec les tempéraments mélancoliques, taci- 
turnes et bilieux, irritables, sujets aux hé- 
morrhoïdes. 

3° Chez les femmes surtout, après des 
chagrins prolongés, on observe assez fré- 
quemment un état nerveux fort pénible, que 
rendent surtout douloureux des crampes noc- 


turnes dans les mollets ou dans les intestins; 
l’action de Colocynthis est ici merveilleuse, 
l'expérience nous l’a confirmé bien des fois, 

4° Convient spécialement aux femmes 
abondamment réglées, et qui mènent une 
vie trop sédentaire. 

5° Par l’application des symptômes 126- 
133 de la matière médicale de Hahnemann, 
Colocynthis s’est montré très-efficace contre 
les douleurs d’une hernie inguinale ancien- 
nement formée par l’épiploon (Watzke). 

6° Plusieurs coliques des plus violentes 
sont guéries souvent avec une grande promp- 
titude, d’après les symptômes 5-6, 64-102 
(Hahnemann). 

7° Éminemment utile dans les affections 
catarrhales de l'intestin, caractérisées par 
des coliques très-doulouteuses, qui ont ceci 
de particulier qu’elles se font sentir le plus 
vivement à la région ombilicale, et qu’elles 
s’exaspèrent, quand le besoin de venir à la 
garde-robe se fait sentir, pendant la selle, 
pour cesser aussitôt après l'évacuation. 

Diarrhée avec pression dans le bas de 
l’abdomen.et ténesme. 

Seraient des indications pour l’emploi de 
Coloc (Hartlaub) : douleur déchirante, éten— 
due du sommet de l’épigastre jusque dans le 
bas-ventre, comme si ces parties-là devaient 
tomber ; aggravée par la toux et par la mar- 
che ; douleur dans les hypocondres; sensi- 
bilité du ventre au toucher ; alternatives de 
froid et de chaud. En allant à la garde-robe, 
douleur violente étendue du bas de l'abdomen 
au défaut des fausses côtes. 

Coliques spasmodiques, inflammatoires, 
flatulentes ; coliques occasionnées par le 
froid et par les émotions morales ; chaque 
soir, à six heures, un seul vomissement de 
matières amères précédé de tranchées dans 
l’hypocondre gauche qui s’étendent sur l’ab- 
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domen, l'estomac et le dos; anorexie, selles 
dures ; 

8° En raison des symptômes 157-164, 
— Colocynthis a guéri le catarrhe vésical 
(Sigrmann). 

9° Colocynthis exerce exclusivement son 
action sur les nerfs qui président au senti- 
ment seul, n’influence que très-peu ceux 
destinés au mouvement. 

Le nerf frontal, les deux branches tem- 
poro-faciale et cervico-faciale du nerf facial, 
le nerf auditif ou acoustique sont en affinité 
particulière avec Colocynthis, et la preuve, 
c’est que c’est particulièrement dans les né- 
vralgies qui suivent les mêmes trajets que 
ces nerfs, que son action curative s’est mon- 
trée plus manifeste. Les symptômes sont 
une douleur intense dans la région fron- 
tale (spécialement dans les sourcils), irra- 
diant dans l’œil et dans la région faciale (os 
de la pommette); la douleur consiste en pul- 
sations et en déchirements, commence par 
une démangeaison; plus forte le soir et la 
nuit. 

Dans les prosopalgies qui sont du ressort 
de Colocynthis, on a remarqué une douleur, 
comme si les yeux allaient se détacher du 
fond de l'orbite. 

Les prosopalgies dans lesquelles réussit 
Coloc. ne sont pas accompagnées de contrac- 
tures où de soubresauts d’aucun muscle de 
la face, ni de sensation de paralysie du côté 
malade. Les douleurs suivent le trajet du 
nerf sous-orbitaire, sont souvent intermit- 
tentes, et s’accompagnent de mal de dents. 
(Névralgie sous-orbito-dentaire.) 

Une douleur lancinante, très-violente au 
front et aux yeux, du dedans au dehors, qui 
tourmentait le malade jour et nuit depuis 
quatre-vingt-dix heures, avec pouls dur, 
forte soif, goût amer de tous les aliments, 


anorexie complète , chaleur sèche générale 
et constipation, fut guérie en six heures par 
Coloc, 2 globules 30 (Attomyr). 

Accès d’un mal de tête pressif, déchirant 
et d’une violence extrême. La malade ne 
pouvait rester couchée pendant l'accès, se 
redressait et se ployait en deux, criait et 
pleurait ; — puis, elle recouvrait le calme et 
la parole, et demeurait tranquille une demi- 
heure ou des heures entières jusqu'au pro- 
chain accès. Bellad ne produisit rien. Une 
dose Coloc rendit les accès moins fréquents ; 
mais ils revenaient aussi forts qu'aupara- 
vant. Une seconde dose détermina une plus 
grande amélioration, mais il fallut six doses 
encore pour faire cesser entièrement les ac- 
cès. (Communications pratiques de Thorer. 
— Clinique de Beauvais.) 

10° Quand les douleurs névralgiques de 
la face alternent chez le même sujet avec 
des douleurs de crampes dans le ventre, 
Coloc est le médicament le mieux appro- 
prié, car le plexus cœliaque est aussi parti- 
culièrement soumis à son action. 

11° Toutes les névralgies du plexus cœ- 
liaque et de ses branches sont rapidement et 
définitivement enlevées par Coloc, pourvu 
qu’elles se présentent comme affections idio- 
pathiques, causées non par des lésions orga- 
niques des viscères environnants, mais seu- 
lement par refroidissement, colère, vexation; 
compliquées ou non d’irritation spinale et 
de névralgies des nerfs de la cuisse, d’acci- 
dents hémorrhoïdaux, de diarrhée chronique 
ou de symptômes vermineux (Watzke). 

Coloc convient tout spécialement dans la 
névralgie hypogastrique. Les symptômes 
sont : douleur angoissante et mal définie 
dans le bas-ventre; douleur compressive en 
arrière dans la région sacrée, avec sensation 
de pression sur Je rectum et sur la vessie; 
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et chez les femmes sur l’utérus et sur le 
vagin. Ces symptômes sont souvent accom- 
pagnés de douleurs dans le haut des cuisses. 
Ces symptômes ont beaucoup de ressem- 
blance avec ceux du prolapsus ou de la ré— 
troversion de l’utérus, mais ils se montrent 
sous la forme de paroxysmes et n’éprouvent 
aucun soulagement par les changements de 
position. Chez l’homme, les symptômes ont 
la plus grande analogie avec les phéno- 
mènes habituels d’une fluxion chronique 
hémorrhoïdale, et peuvent être confondus 
avec ce que les médecins du Nord désignent 
sous le nom de coliques hémorrhoïdales. 

12° II ne nous paraît pas suffisamment éta- 
bli que la coloquinte ait été utile, quoi qu’on 
en ait dit, dans les coxalgies, et la matière 
médicale à la main, nous ne nous croirions 
pas autorisé à la donner pour combattre les 
désordres organiques de l’erticulation coxo- 
fémorale; mais, en raison des symptômes 
168-169, on peut l’utiliser très-bien contre 
certaines névralgies sciatiques. 

Et les névralgies trouveront leur remède 
dans Coloc, d'autant plus sûrement qu’elles 
reconnaitront pour cause un refroidissement 
ou des contrariétés morales vives, un vice 
arthritique ou la suppression des hémor- 
rhoïdes. | 
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Des fortes doses et des petites doses 
dans les maladies aiguës. 


(Opinion motivée du Dr Wegen, 
Gaxette hom. allem., vol. IX, page 292, année 1836.) 


«Les fortes doses dansles maladies aiguës, 
quoiqu’on en ait obtenu quelques résultats 
heureux, ne sont pas plus efficaces que les 


petites. L’expérience a prouvé mille fois 
l’avantage d’employerces dernières, etcontre 
ces preuves multipliées, le peu d'exemples 
de guérisons par les fortes doses n’ont pas 
grand poids. Le D' Schrœn se trompe en 
avançant que le croup ne peut être guéri 
que par des doses répétées de hepar gr 1/2 
(4° trituration) toutes les demi-heures. Ce 
qui l’induit en erreur, ce sont les vomisse- 
ments de matières membraneuses déterminés 
dans un cas par ce moyen. J'ai provoqué, par 
acomit et spongia, quelquefois par phosphor 
ou hepar, à la plus petite dose, des vomisse- 
ments de membranes entières (il y a deux 
ans, par exemple, chez un enfant de trois 
ans, qui rendit, après des doses répétées de 
acomit, spongia et phosphor, une membrane 
de deux pouces et demi de long sur un demi 
pouce de large, dure, blanche, semblable à 
du parchemin, que je conserve encore), ou 
bien de longs morceaux de matières membra- 
neuses. 

Que les fortes doses puissent être funestes, 
j'en ai eu la preuve dernièrement chez mon 
fils, âgé de cinq ans. Il était atteint du 
croup; je lui donnai pulv spongia gr 4/92, 
qui détermina une toux suffocante telle, que 
je craignis un instant la suffocation : la res- 
piration s'était arrêtée. Je fis cette expé- 
rience malheureuse après avoir lu quelques 
cas de guérisons opérées par le D’ Griesslich 
au moyen de fortes doses. Au milieu des 
plus terribles efforts, l’enfant ne rendit que 
de la salive écumeuse, et, à peine couché, 
il se releva au milieu des plus cruelles an= 
goisses, s’attacha à son lit, porta les mains 
à son cou, à sa tête; son visage enfin de- 
vint bleu, et il se passa quelques instants 
avant qu’il pût respirer. 

Je ne pus attendre plus longtemps et je 
me hâtai de lui donner phosphor 1/30: il de- 
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vint plus tranquille, plus patient, et bientôt 
il se déclara un accès de toux dans lequel il 
rendit un morceau de matière membraneuse. 
Le mieux s'établit; je répétai phosphor. Il 
rendit des membranes entières. 

Croyant m’être trompé dans ce premier 
essai, et convaincu que j'avais un remède 
pour tous les cas, je lui fis prendre une nou- 
velle dose pulu spongia 3 gr. 1/2. J'eus 
bientôt lieu de m'en repentir, car, quoiqu'il 
se fût déjà écoulé vingt-quatre heures de- 
puis la première dose, et que l'enfant fût 
près d’être guéri, tous les symptômes re- 
parurent avec une violence telle, que je me 
vis forcé d’administrer phosphor une heure 
après. Mais, cette fois, je ne fus plus aussi 
heureux : il fallut des doses répétées de 
phosphor et de hepar pour apaiser les acci- 
dents au bout de vingt-quatre heures. 

La convalescence fut plus longue que 
chez d’autres enfants, ce que je devais à mon 
inexpérience. Ce fait m’instruisit pour l’a- 
venir, et je souhaite qu’il serve aussi d’aver- 
tissement à ceux qui seronttentés d'employer 
de fortes doses dans les maladies aiguës. » 
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Application de la Médecine homæopathique 
aux traitements chirurgicaux 


Par CH. BOJANUS 


Médecin en chef de l'hôpital des Apanages de Nijny-Nowgorod 
(Russie) (1). 


Voici un livre d’une haute importance que 
nous recommandons avecune égale confiance 
à nos amis, à nos ennemis, aux médecins et 


(1) Bruxelles-Paris, J. B. Baillière et fils. 


D' WEBER. 


aux chirurgiens , à tous ceux qui aiment les 
fortes études, les faits bien observés et con- 


| sciencieusement énoncés. 


Il nous vient du fond de la Russie; on y 
verra plus d’une fois la preuve que c’est un 
tort, un grand tort, que de se laisser absorber 
exclusivement par ce qui se passe près de 
nous et autour de nous. 

C’est une œuvre remarquable, Here 
qui révèle chez son auteur non-seulement un 
savant de premier ordre aussi habile chirur- 
gien que médecin distingué, mais encore 
l’homme de bien dévoré par la plus noble 
des ambitions, celle de se rendre utile. 

Nos lecteurs nous sauront gré des cita- 
tions suivantes : LiCe 


1° MALADIES CONSÉCUTIVES A L’OPÉRATION 
DE LA TAILLE. 


Cantharis. Les cantharides, dont l’effica- 
cité n’est plus douteuse pour personne dans 
l’inflammation idiopathique de la vessie, 
exercent la même action curative dans l'in 
flammation de la vessie consécutive à l’opé- 
ration dela taille, surtout au commencement, 
quand elle n’a pas eu encore le temps de se 
propager au péritoine. 

Quoique les symptômes d’ischurie et de 
dysurie, à cause de l’écoulement continuel 
de l’urine par la plaie, n’aient pas lieu, les 
malades se plaignent souvent d’être incom-— 
modés par un fréquent besoin d'émission; la 
région de la vessie est sensible au toucher et 
souvent tuméfiée ; la sfièvre concomitante et 
les phénomènes généraux qui s’y rattachent 
sont souvent très-violents et exigent l'emploi 
del’Aconit, qu’on administre alternativement 
avec la Cantharide de deux en deux heures. 
Pendant que l’inflammation se borne à la 
vessie, il suffit de ces deux remèdes pour 
amener une amélioration prompte, même 
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après 6, 8 ou 12 heures, et pour combattre 
la maladie en peu de jours. 

Mais il n’en est pas toujours ainsi : l’inflam- 
mation se propage au péritoine; le ventre se 
ballonne, devient dur et sensible au contact; 
la percussion donne le son tympanique; le 
pouls devient dur et serré, comme il l’est 
ordinairement dans les affections inflamma- 
toires des organes abdominaux; la langue 
devient sèche, une forte soif s’y joint. L’in- 
quiétude et la jactation du malade indiquent 
de fortes douleurs; ses évacuations alvines 
sont supprimées. Souvent le malade vomit, 
en petite quantité , mais fréquemment, un 
liquide glaireux ou aqueux de couleur verte 
ou jaunâtre et d’un goût amer. Les bords de 
la plaie deviennent secs, livides, se cou- 
vrent d’une matière caséeuse et fortement 
adhérente; le périnée et le scrotum de- 
viennent le siége d’un gonflement considé- 
rable. 

Le pronostic cesse alors d’être favorable 
et l’Aconit se montre insuffisant, mais, fort 
de notre expérience, nous pouvons affirmer 
les effets positifs et curatifs des remèdes sui- 
vants : 

Rhus toxicod. Quand la douleur du ventre 
s'aggrave au toucher et que le malade ne se 
plaint pas de coliques, ou si les douleurs se 

bornent aux régions iliaques, ne dépassant 
pas le nombril. 

Nux vom. Constipation, nausées, vomis- 
sements bilieux. 

Arsenicum. Aussitôt qu'il y a prostration 
de forces, extrémités froides, et lividité mar- 
quée des lèvres de la plaie. 

Carbo veget. Si l’arsenic ne produit pas 
un Changement avantageux. 

Phosphor. Ballonnement du ventre, bor- 


borygmes, aggravation des douleurs à chaque 
_ mouvement. 


L’Aconit sera toujours donné intérieure- 
ment dans les cas où la fièvre persisterait. 

Bryon. Si l’inflammation du péritoine , 
comme nous l’avons observé plusieurs fois, 
se complique de l’inflammation de la plèvre 
et que le malade se plaigne de douleurs ai- 
guës dans les côtés de la poitrine, aggravées 
par les mouvements de la respiration. 

Si à la toux sèche, agaçante, viennent 
s’ajouter des douleurs dans le ventre, avec 
ballonnement , Sulfur sera alterné avec 
Bryon. 

Camomil. Quand la péritonite sera indé- 
pendante d’une cystite antécédente ; quand 
les douleurs de ventre provoquées parle tou- 


‘cher seront accompagnées de coliques et de 


ballonnements considérables, on n’hésitera 
pas à recourir à la camomille, remède d'une 
efficacité très-prononcée dans ce cas. Bien- 
tôt après l'emploi de ce remède, les intestins 
se débarrassent des gaz qui les distendaient 
et il en résulte pour le malade un soulage- 
ment énorme, d’autant mieux apprécié que 
le ballonnement du ventre en refoulant en 
haut le diaphragme rétrécissait la cavité de 
la poitrine et gênait la respiration. Les ser- 
vices que la camomille peut rendre dans les 
cas de ce genre ne nous paraissent pas avoir 
été appréciés à leur juste valeur. 

« La répétition des remèdes dépend, 
comme de raison, du degré et de l'intensité 
de la maladie ; mais comme celle-ci est de 
nature à ne souffrir aucun retard dans les 
mesures propres à la combattre, il est évi- 
dent que les intervalles dans l’administration 
des remèdes ne doivent pas être plus longs 
que de deux, une, ou même une demi-heure. 

Soit pour prévenir dans l'estomac une 
mixtion de remèdes administrés alternative- 
ment à courts intervalles, soit pour écarter 
le danger d’effacer les médicaments l’un par 
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l’autre, nous avons donné chaque remède 
par cuillerées rapprochées de demi-heure en 
demi-heure, mais avec le soin de laisser 
passer deux ou trois heures avant de recourir 
à l’autre médicament. 

… Le traitement de la fièvre traumatique 
survenant après la taille périnéale ne diffère 
en rien de celui dirigé contre celte fièvre 
provoquée par toute autre influence exté- 
rieure. | 

« Nous nous sommes bornés à l'emploi in 
terne de l’arnica, l'expérience nous ayant 
démontré que depuis que nous avons re- 
noncé à employer l’arnica extérieurement 
nous avions moins souvent à déplorer la fà- 
cheuse complication de l’érysipèle trauma- 
tique. Cette observation ne s'applique pas 
seulement à la taille, mais à toutes les au- 
tres opérations. 


(A continuer.) 


Préservation de la rage 
par l'inoculation du venin de la vipère. 


Il y a longtemps que les populations ru- 
rales de la Galice ont cru remarquer que les 
chiens mordus par les vipères communes, 
qui existent en grand nombre dans leurs 
campagnes, ne sont plus, après la maladie 
occasionnée par cette morsure, aptes à con- 
tracter la rage, soit spontanée, soit commu 
niquée. Cette observation les a conduites 
à la pratique d’une inoculation préventive 
qu’elles font subir aux jeunes chiens dans le 
but de préserver directement ces animaux 
domestiques et de garantir aussi les hommes 
par une préservation indirecte. Aussi les 
paysans galiciens vont à la recherche des 
vipères dans les buissons et dans les bois 
pour faire mordre par ces reptiles les jeunes 
chiens qu’ils élèvent et qu’ils destinent, soit 
à la garde, soit à la chasse. 


Cette pratique traditionnelle a été remar- 
quée par l’auteur de cet article, qui s’est at- 
taché à en vérifier la valeur en soumettant à 
l'épreuve de l’inoculation un grand nombre 
de jeunes chiens de cinq à six mois. Les ef- 
fets immédiats de la morsure venimeuse ont 
toujours consisté en tuméfaction autour de 
la blessure, en fièvre, somnolence, malaises, 
etc., symptômes qui persistaient pendant 
trois ou quatre jours et qui diminuaient 
ensuite progressivement pendant trois ou 
quatre autres jours. L’huile d'olive, employée 
comme topique et comme médicament in- 
terne, atténuait un peu les phénomènes mor- 
bides. 

Si, quelques mois al on faisait répé— 
ter sur les mêmes animaux de nouvelles 
morsures, cette deuxième inoculation don- 
nait à peine lieu à une légère tuméfaction, 
et les inoculations postérieures demeuraient 
sans CrIêt... 2 

Tous ces chiens mis ainsi en expérience 
furent plus tard, à différentes époques de 
leur vie, exposés à plusieurs reprises aux 
morsures d’autres chiens atteints de rage, 
et chez aucun d’eux la maladie ne se déve- 
loppa. Ces animaux appartenaient à diverses 
variétés de l’espèce canine. 

Ces faits portent à croire que le venin de 
la vipère inoculé aux chiens est pour eux un 
préservatif de l’hydrophobie. Si en répé- 
tant ces expériences et en vérifiant leur va- 
leur on parvenait à constater un pareil ré- 
sultat, on serait bien près de pouvoir étein- 
dre la rage et de la faire disparaître des 
cadres nosologiques, car en préservant l’es- 
pèce canine on préserverait indirectement 
en même temps l’espèce humaine, 


(Extrait du journal el Siglo medico, nu— 
méro du 5 août 1866.) 


(L’Abeille méd., 13 janvier 1868.) 
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DOSES INFINITÉSIMALES. 


(Suite.) 


IT 


Action des Doses infinitésimales, 


De quoi s’agit-il ici? Ni plus ni moins que 
d’un fait à constater. Or, un fait, quel qu’il 
soit et à quelque ordre qu’il appartienne, 
n’a, en tant que fait, de permission à de- 
mander à personne pour exister; il possède 
en soi, intrinsèquement, sa propre certitude, 
indépendamment de toutes les négations ou 
interprétations dont il peut être l’objet. Il 
n’exige qu'une chose de l’observateur, et 
c’est son droit : — d'ouvrir les yeux pour le 
voir et le bien voir. Le témoignage de ceux 
qui, sous un prétexte quelconque, le nieront 
sans l’avoir vu et bien vu, n’a donc aucune 
espèce de valeur. J’admire toujours le fou- 
gueux professeur qui s’écriait en pleine Aca- 
démie, à propos des globules : « Si je le 
voyais, je refuserais d'y croire! » — Et pour- 
quoi cela, illustre académicien ?...—Serait- 
ce parce que vous ne le comprenez pas? 


Mais, si savant que vous soyez, vous n’êtes 
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pas tenu de tout comprendre. — Je vous en- 
tends : « C’est impossible, incroyable, ab- 
surde, parce que c’est antiscientifique et con- 
traire à toutes les lois de la nature; il n’y a 
qu’une secte d’illuminés et de pauvres d’es- 
prit qui puissent prendre au sérieux de 
semblables niaiseries. Rien de rien. Or le 
globule n’est rien, le moyen donc d’y voir 
quelque chose ? » — Absurde! impossible! 
antiscientifique ! contraire aux lois de la 
nature ! mots creux et sonores dont on abuse 
un peu trop par le temps qui court et qui 
expriment en réalité que le caprice ou la 
passion de celui qui les prononce. — Ne 
dites donc plus, ô négateurs systématiques, 
aveugles volontaires, sceptiques à outrance, 
railleurs quand même : C’est absurde, impos- 
sible, etc.; mais dites : Moi, par tempéra- 
ment, par esprit de parti, de caste, de cote- 
rie, et autres motifs plus ou moins intéressés 
ou personnels, je déclare tel fait, que je n’ai 
pas vérifié, que je ne veux pas même véri- 
fier, absurde, impossible, etc. Dites cela, 
et vous serez dans le vrai. — On voit que, 
tout positivistes que vous êtes, vous n’avez 
point abandonné le drapeau cartésien, sans 
vous en douter peut-être... Mais je vous le 
7 
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dis en vérité, le critérium évidence a fait son 
temps, commele critérium matière aura bien- 
tôt fait le sien. La philosophie, après avoir 
épuisé bien des systèmes, usé bien de nobles 
intelligences, a fini par trouver, elle aussi, 
sa véritable base (1), et elle ne tardera pas 
à reconquérir sa place naturelle au plus 
haut sommet de l'édifice scientifique, qu’elle 
illuminera de ses splendeurs nouvelles. —En 
attendant, rappelez-vous que la grande dé- 
couverte d'Harvey, pour ne citer que celle- 
là, fut également trouvée absurde, antiscien- 
tifique, etc., par les savants officiels de l’é- 
poque, qui raillèrent les circulateurs, comme 
ceux d’aujourd’huiraillent les homæopathes. 
__ Tel est le sort que la médiocrité jalouse 
ne manque jamais de réserver au génie !.… 

Ce n’est pas tout : après avoir essayé de 
discréditer l’homœæopathie, en ridiculisant 
le globule, on outrage Îles homœæopathes, en 
les accusant de tromper le public (2), à qui 
ils sont censés vendre des granules de sucre 
et de l’eau claire pour des remèdes. C’est la 
guerre déloyale, per fus et nefas, comme on 
voit. — Nous ne sommes donc plus seule- 
ment des illuminés, des hallucinés, des fous, 
mais encore des jongleurs, des charlatans, 
des escrocs,.… la honte et le déshonneur du 
sacerdoce médical; de sorte qu’il ne reste- 
rait entre nous et la correctionnelle qu'un 
parchemin maculé !...— Et l’on vient nous 
parler de l'intolérance cléricale ! et l’on 
exalte la liberté scientifique! et l’on ose 
nous rappeler à la dignité professionnelle ! 
O contradictions humaines! Ô hypocrisie ! 
ô mauvaises passions ! 


(4) Essai d'un ullimum organum, par J. de Strada. 
2 vol. in-18. Paris, librairie Hachette, 1865. 


(2) Bouchardat, Formulaire magistral, 8° édition, 
préface, p. 10; et presque toute la presse allopa+ 
thique. 


Dites-moi donc, honnêtes ennemis, qui 
de vous ou de nous salit chaque jour la qua- 
trième page des journaux d’annonces et de 
réclames? — Qui de vous ou de nous inonde 
les villes et lescampagnes de petites feuilles, 
de petits écrits, de grandes circulaires genre 
mercantile, remplis de certificats de com-— 
plaisance et de recettes à tous maux ? — 
Qui de vous ou de nous, en un mot, bat in- 
cessamment la grosse caisse, pour vendre 
son baume, dont l'étiquette jure trop sou- 
vent, hélas! avec la marchandise? La 
question est embarrassante, n'est-ce pas ?.… 
Elle va le devenir davantage encore, écoutez: 

Depuis soixante ans, par les mille voix 
de vos journaux, de vos chaires, de vos aca- 
démies; par vos pamphlets, vos discours, 
vos conférences, et une foule d’autres moyens 
à votre usage particulier, vous nous insultez, 
vous nous calomniez, vous nous bafouez 
devant le public, qui, n’entendant qu'une 
cloche, et quelle cloche! ne pouvait entendre 
qu'un son. Comment avons-nous répondu 
à ces attaques déloyales sans cesse renou- 
velées ? Par le silence. Car, à part quelques 
écrits de polémique sérieuse, et deux ou 
trois journaux sérieux, qui ne sont guère 
sortis du cercle restreint de notre école, 
nous nous sommes religieusement abstenus 
d’initier les profanes à nos querelles in- 
times. C’était digne, sans doute, mais peu 
habile... 

Aujourd’hui, nous croyons que le temps 
est venu de changer de tactique et de faire 
luire la vérité, s’il est possible, là où vous 
avez semé le mensonge. Nous voulons ren- 
dre le public trompé témoin et juge de nos 
controverses. N’a-t-il pas bien le droit d’in- 
tervenir, le malheureux! lui qui paye tous 
les frais de la guerre? Si la pilule guérit 
et que le globule tue ou laisse mourir, ou 
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réciproquement, qui est-ce qui a le plus 
d'intérêt à le savoir, si ce n’est celui qui 
doit avaler l’une ou l’autre ? — Je dis si le 
globule tue ou laisse mourir, car nos habiles 
adversaires, qui savent se faire tout à tous, 
soutiennent indifféremment les deux thèses, 
selon les circonstances. Aux peureux, aux 
timides, ils disent : «Prenez garde ! c’est du 
» Aux sceptiques, aux esprits 
forts : « Comment! vous donnez dans ces 
niaiseries-là ? Mais ça n’a pas plus de vertu 
qu’un pèlerinage à la Mecque, et Trousseau 
avait parfaitement raison de placer le glo- 
bule homœæopathique entre la queue de la 
vache hindoue et les trois poils de la barbe 
de Mahomet (1). » 

Essayons donc de rassurer les uns et d’é- 
clairer les autres. — Déjà on a pu se con- 
vaincre, d’après le mode de préparation des 
médicaments homœæopathiques précédem- 
ment décrit, que le globule n’est pas, ne 
peut jamais devenir un poison. Pour empoi- 
sonner, il faut plus que des millionièmes de 
grains d’une substance toxique quelconque ; 
je crois au moins inutile d’insister là-des- 
sus. On peut donc avaler avec la même sé- 
curité un globule d’acide prussique et un 
globule de camomille. | 

Mais si le globule n’a pas une action toxi- 
que, ce qui le distingue avantageusement 
sous ce rapport de la pilule, il a certaine- 
ment une action curative; et les preuves de 
ceci surabondent. — En effet, depuis la 
grande découverte de Hahnemann, c’est-à 
dire depuis près de trois quarts de siècle, 
presque tous les médecins qui ont adopté sa 
doctrine se sont à peu près exclusivement 
servis dans leur pratique des doses infinité- 
simales, préparées d’après le procédé du 
Maître. Or, le nombre de ces : médecins, 


(1) Conférences sur l'empirisme. 


plus ou moins distingués par l'intelligence 
et le savoir, et dont quelques-uns se sont 
acquis une juste célébrité, n’a cessé de s’ac- 
croître sur tous les points du globe où a pu 
pénétrer l’art de guérir. À ce nombre, que 
je ne saurais préciser, mais qui est certai— 
nement considérable, il faut ajouter celui in- 
finiment supérieur des personnes de tout 
rang, de toute condition, qui ont été à même 
d'apprécier par leur propre expérience les 
effets réels et le plus souvent salutaires 
des doses infinitésimales. Et remarquez bien 
que cet immense progrès s’est accompli et 
se confirme chaque jour davantage en dépit 
des efforts d’une école puissante et savam- 
ment organisée qui dispose souverainement 
de toutes les chaires professorales, de tous 
les fauteuils académiques, de toutes les eli- 
niques, en un mot, de toutes les positions 
officielles et de toutes les faveurs gouverne- 
mentales. Certes, ce n’est pas ainsi que l’er- 
reur fait son chemin dans les choses d’ex- 
périence pure, à une époque où l’on ne croit 
plus guère qu’à ce que l’on voit et touche. 
Dira-t-on que les croyants sont des niais ou 
des visionnaires enclins à réaliser leurs rê- 
veries ? — Que l’on y prenne garde! l’in- 
sulte pourrait porter bien haut;... car il y a 
des hommes éminents par leur talent et leur 
position qui n’ont foi que dans nos doses. 
Je ne veux point citer des noms propres, la 
liste serait trop longue; je me bornerai seu- 
lement à rappeler que M. le président Bon- 
jean, après avoir dignement vengé l’homæo- 
pathie des attaques inqualifiables dont elle 
venait d’être l’objet devant le Sénat, a pu 
affirmer, sans contradiction, que le cin- 
quième au moins de la noble assemblée ava- 
lait des globules (1). — IL s’agit ici, qu’on 
ne l’oublie point, de ce que l’homme a de 

(1) Séance du 1°" juillet 1867. — Voir à ce sujet : 
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plus cher en ce monde, la santé et la vie; | scientifiques refusent d'y croire? » Hélas! 


or, à moins d’être absolument privé de sens 
et d'intelligence, on ne livre pas ces trésors 
au premier venu; On n’abandonne pas, Sans 
de sérieux motifs, une école vingt fois sécu- 
laire pour une méthode née d'hier. À ceux 
qui prétendraient, avec Trousseau, que les 
gens d'esprit ont la bosse de la bêtise à 
l'endroit de la médecine, je répondrai: Oui, 
c’est vrai, l'esprit n’empêche pas l’homme 
de tomber dans les plus grandes aberrations; 
l'esprit, quant il est seul surtout où mal ac— 
compagné, est fantaisiste; il voit et ne voit 
pas en même temps : ainsi, tel qui s’imagine 
avoir fait chez les autres de piquantes dé- 
couvertes, en les qualifiant d’une façon im-— 
pertinente, aurait été moins aveugle s’il 
avait été moins suffisant. 

Maintenant je le demande, est-ce que cette 
masse imposante de témoignages aussi éclai- 
rés que désintéressés pour la plupart, dont 
le total dépasse peut-être trente millions, 
n’aurait aucune espèce de valeur, doit être 
considéré comme nul et non avenu ? On ne 
craint pas de l’affirmer !... Mais alors, de 
quelle manière s’y preudre pour vérifier le 
fait en discussion ?.. Non-seulement.on ré— 
cuse le témoignage d'autrui, mais d'avance 
on s'inscrit en faux contre le sien propre... 
Constatons-le une fois de plus, il n’y a pire 
sourd que celui qui ne veut pas entendre, et 
il sera toujours difficile de faire voir la lu- 
mière à quiconque ferme obstinément les 
yeux. 

On nous dit: « Hé! comment voulez-vous 
que nous croyions à l'efficacité de vos doses 
infinitésimales, quand les esprits les plus 


L'Hôomæopathie dans les hôpitaux, Mémoire à propos de 
La pétition des ouvriers de Paris et de la discussion du 
Sénat. — In-8. Paris, chez M. J. B. Baillière et fils, 
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plus d’une voix discordante se fait entendre 
ici et là, je l'avoue; mais qu'est-ce que cela 
prouve? Que l’action des doses infinitési- 
males est nulle ? Non, mais tout simplement 
que l’espèce pyrrhonienne n’est pas éteinte, 
et qu’il y a des anomalies dans l’ordre intel- 
lectuel comme dans l’ordre physique... — 
Où est la vérité qui n’ait eu ses négateurs ?... 
— Ou la règle qui n’ait ses exceptions ?...— 
Cela empêche-t-il la vérité d’exister et la 
règle de s'appliquer, malgré les négations de 
l’une et les exceptions de l’autre ?...— Quant 
à l'esprit scientifique tel que le comprennent 
certains savants athées et maiérialistes, j'a 
vouerai franchement qu’il ne m’inspire qu’une 
médiocre confiance ; quand on se prend à 
nier Dieu et l’âme humaine, on peut bien 
nier les doses infinitésimales… 

En résumé, je dis que l’action des quan- 
tités infinitésimales est un fait acquis et à 
jamais inaliénable. Sa certitude repose sur 
l’expérience, confirmée par des millions de 
témoignages authentiques, que nul n’a le 
droit de suspecter, et que n’infirmeront cer- 
tainement pas quelques contradictions iso- 
lées. — Ainsi certifié, ce grand fait se dresse 
devant ses négateurs comme le rocher de 
granit devant les flots qui viennent se briser 
sur ses flancs. — Que valent, en effet, 
toutes les négations du monde, même quand 
elles sortent d’une bouche savante, contre 
une affirmation qui a l'expérience pour base? 
— J'entends l'expérience sérieuse, car je ne 
considère pas comme ayant ce caractère les 
quelques simulacres d’essais tentés par deux 
ou trois princes de la science, dans le but 
évident d’arriver à un résultat négalif. 

Les expériences homœæopathiques, sous 
peine de non-valeur, doivent être faites par 
des homæopathes, comme l’habit doit être 
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fait par le tailleur, et la chaussure par le 
cordonnier. 

Ïl y aurait pourtant un moyen héroïque de 
vider une bonne fois cette interminable que- 
relle; et vous le connaissez bien..., car de- 
puis trente ans nous ne cessons de le ré- 
clamer par toutes les voies qui nous sont 
accessibles.—De quoi s'agit-il? D’une chaire 
à la Faculté? d’un fauteuil à l’Académie ? 
d’une haute position dans l’Université ? — 
Rien de tout cela : nous demandons modes- 
tement, promptement, en vertu du droit 
commun et au nom de la liberté scientifique, 
que vous proclamez si haut... pour vous, 
un petit hôpital à Paris, soumis, comme les 
. vôtres, à l’administration et à la surveillance 
de l’assistance publique, ayant, comme les 
vôtres, un enseignement clinique ouvert 
à tous, où les élèves pourraient du moins 
apprendre à connaître, à apprécier par eux- 
mêmes, et non plus seulement par des men- 
songes, la valeur réelle de nos petites doses. 


Après avoir prouvé l’action des doses 
infinitésimales en tant que fait, je pourrais 
m’abstenir de toute discussion ultérieure sur 
ce chapitre, attendu que les faits se discu- 
tent bien moins qu’ils ne se constatent. 
Toutefois, je pense qu’il ne sera pas inutile, 
ne füt-ce qu’à titre de complément de dé- 
monstration, de répondre à quelques objec- 
tions qui, quoique cent fois réfutées, revien- 
nent sans cesse sur le tapis. La nature, la 
coïncidence, l’expectation, l'impossibilité d'ac- 
tion de nos doses par insuffisance de matière : 
telles sont les principales fins de non-rece- 
voir que l’on nous oppose, et dont nous al- 
lons rapidement examiner la valeur. 
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[.— On nous dit : « Vous vous faites gran- 
dement illusion, en attribuant à l'influence 
plus que douteuse de vos infiniment petits 
des guérisons dont la nature fait tous les 
frais. » 

Loin de constater l'importance du rôle que 
joue la nature médicatrice dans la guérison 
des maladies, je suis d’avis, au contraire, et 
je prouverai plus tard, qu’à elle seule ap- 
partient en dernière analyse ce travail répa- 
rateur. Le médicament, quelle que soit sa 
dose, ne contient pas en soi la guérison, et 
partant il ne saurait la donner ; il ne peut 
que régulariser, redresser l’action de la force 
vitale, qui, après cette impulsion salutaire, 
reste seule chargée de rétablir l’ordre dans 
les fonctions auxquelles elle préside. Nul 
doute que dans une infinité de cas la nature 
ne puisse se suffire à elle-même sans l’in- 
tervention de l’art; c’est pourquoi il est 
d’une extrême importance de ne jamais la 
troubler dans le paisible accomplissement de 
son œuvre, surtout par des moyens violents 
ou contraires, comme le fait trop souvent 
l’allopathie. Maïs il est aussi une foule de 
circonstances où la nature, abandonnée à 
elle-même, succomberait à la peine si l’art 
ne lui venait en aide, en suppléant, par une 
action analogue, à l'insuffisance de ses ef- 
forts. Prétendrait-on que la nature peut 
toujours et dans tous les cas se passer des 
secours de la science ? — Dès lors, hom®æo- 
pathes et allopathes seraient descendus au 
même niveau d’inutilité, et leurs disputes 
n'auraient plus d'objet. -— Ou bien, la na- 
ture n’aurait-elle que des rigueurs pour les 
uns et des faveurs pour les autres ?... 


IL. — La coïncidence ou rencontre de ha- 
sard est un prétexte qui peut s'appliquer à 
tout, et qui, par là même, ne s'applique 
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réellement à rien; il nous est donc parfaite- 
ment loisible de le rétorquer contre nos ad- 
versaires. Passe encore s’il ne s’agissait 
que d’un seul ou d’un petit nombre de faits 
en opposition avec la généralité des faits du 
même ordre, dont il y aurait lieu alors de 
les considérer comme une exception. Mais 
quand les faits se comptent par millions, le 
post hoc, ergô propter hoc perd toute sa valeur 
et n’exprime plus que l’inintelligence ou la 
mauvaise foi de ceux qui ont la maladresse 
de l’invoquer. La coïncidence académique 
me semble avoir certains rapports avec le 
fatalisme musulman : « Ainsi l’a voulu le des- 
tin ! » dit le fils de Mahomet. — « Ainsi l’a 
décidé le hasard! » dit l’académicien… 


IT. — Quant à l’expectation, il faut bien 
convenir que nos adversaires la prennent au 
sérieux, puisqu'ils ont essayé de l’élever au 
rang de méthode thérapeutique. — Dans 
quel but ?.... Trousseau va vous le dire: 
« Encouragés par les succès que les secta- 
teurs de Hahnemann prétendaient obtenir 
de leur méthode de traitement, des méde- 
cins, suivant en cela d’ailleurs l’exemple 
qui leur avait été donné par d’autres, ont 
soumis leurs malades à l’expectation. » — 
Suivent les noms des expérimentateurs : \'a- 
gendie, Dietl, Niemeyer, Schmidt, etc. (1). 

On le voit trop, le vrai mobile ici n’était 
ni l’amour de l’humanité souffrante, ni le 
zèle de la science, mais la haine de l’homæo- 
pathie, dont on espérait consommer la ruine 
en la réduisant au rôle absolument inactif de 
médecine expectante. Malheureusement, la 
tactique a été loin de procurer tout le suc- 
cès qu’on en attendait ;.. et l’expérience, au 
lieu de tourner contre les homæopathes, a 


(4) Clinique médicale, tom. 1, p. 601. 
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tourné contre les expérimentateurs, qui con- 
viennent d'assez bonne grâce, il est juste 
d'en convenir, que dans la pneumonie la 
méthode expectante l’emporte de beaucoup 
sur l’ensemble des traitements classiques 
(142 contre 29 pour cent!....). — Chose 
bizarre! les bretteurs de l’armée galénique 
annoncent à son de trompe une campagne 
contre les globules, puis, au moment dé- 
cisif, ils tournent le dos à l’ennemi, et, 
pour ne pas rester sans rien faire, ils trou— 


Qu'est-il résulté de cette lutte intestine ? — 
Que ceux qui étaient sans armes ont fait 
mordre la poussière à ceux qui étaient armés 
jusqu'aux dents !... — Ce qui ne les a pas 
empêchés de chanter victoire contre l’ennemi 
absent. 

Pourquoi les homœæopathes n’ont-ils pas 
été conviés à ces expériences, ostensible- 
ment entreprises à leur sujet? Le voici: on 
savait d'avance que leur méthode l'emporte 
autant sur l’expectation que celle-ci sur les 
divers traitements allopathiques (4 ou 5 
contre 12 pour cent)... — Donc, en bonne 
conscience, on devait les laisser de côté. — 
Je crois inutile d’insister là-dessus. 

Cependant, en 1861, l’Académie de mé-— 
decine, voulant contrôler les expériences de 
Vienne, d'Édimbourg, de La Haye, met au 
concours la même question et propose à tous 
les cliniciens de France le grand prix de 
l’Académie pour le meilleur mémoire sur le 
résultat comparatif de l’expectation et de 
la médecine active dans la pneumonie (1); 
mais pour des motifs restés secrets elle re- 
vient presque aussitôt sur sa décision, qui 
n’a pas eu de suite. — C’est infiniment re- 
grettable, "car, une fois lancée dans cette 


(1) Bulletin de l'Académie impériale de médecine, 
t. XXVI, p.161. | 
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voie féconde, l’Académie aurait pu soumet- 
tre à la même épreuve comparative une 
foule d’affections auxquelles l’expectation 
eût été sans doute aussi favorable qu’à la 
pneumonie. Et puis, qui sait?peut-être, mieux 
inspirée et moins absolue, aurait-elle fini 
par se départir de son non possumus, par 
renoncer à son droit de velo contre l’admis- 
sion des homæopathes dans les hôpitaux, où 
ils auraient singulièrement aidé à la solution 
d’un problème qui intéresse l’humanité tout 
entière. Nous connaîtrions du moins officiel- 
lement, à l'heure qu’il est, la valeur relative 
des trois méthodes classique, expectante 
et homæopathique. — Ils ne l'ont pas 
voulu!.. 


IV. — Nous voici revenus à l’éternel im- 
possible. On ne comprend pas, ou plutôt on 
feint de ne pas comprendre dans les hautes 
régions scientifiques, que la force est dans 
la matière impondérable, invisible, impal- 
pable, inanalysable, et non dans la matière 
massive. Et ce sont des médecins, des phy- 
siciens, des chimistes, des naturalistes qui 
élèvent ces puériles objections sur la nullité 
d’action des doses infinitésimales, par la rai- 
son que l'œil ne les voit pas, que l’analyse 
n’y découvre rien! Mais perfectionnez 
donc vos instruments, qui n’ont sans doute 
pas encore atteint leur dernier degré de 
puissance, el je vous assure que vous y trou- 
verez quelque chose; à moins que la division 
de la matière n’ait pour résultat de l’anni- 
hiler 7... 

Eh bien ! laissons là pour un instant les 
globules, sur lesquels nous avons déjà assez 
longuement disserté, et dont nous aurons à 
nous occuper encore, et, guidés par l’analo- 
gie, franchissons les limites restreintes du 
sujet spécial qui nous occupe.—Que voyons- 
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nous ? — Partout des effets prodigieux sous 
l'influence de causes invisibles : ici, des 
miasmes toxiques, choléra, peste, typhus, 
dyssenterie, fièvre jaune, etc., etc., qui fou- 
droientles populations exposées à leur souffle 
léthifère. — Qu'est-ce qu'un miasme ? — 
Inconnu, physiquement et chimiquement!.… 
— Là, des virus, des venins, dont un atome 
insaisissable suffit pour infecter ou tuer ra- 
pidement l’organisation la plus robuste. Qui 
a analyséles terribles émanations de certains 
marécages, de certains végétaux exotiques, 
à l’ombrage desquels toute vie s'éteint? — 
Personne, jusqu'ici. L’air qui sert de véhi- 
cule à ces r2ens redoutables n’offre pas la 
moindre différence d’avec l'air réputé le plus 
pur. 

Tout le monde connaît les curieuses ex- 
périences de Spallanzani, qui a fécondé des 
œufs de grenouille avec de la semence à la 
3" dilution. 

Les fécondations végétales ne sont pas 
moins remarquables sous le rapport de l’in- 
finitésimalité du pollen dilué par les vents, 
qui le transportent parfois à de grandes dis- 
tances sans lui faire perdre de sa puissance 
prolifique. — Qui ne connaît l’oidium, ce pe- 
tit champignon microscopique, devenu le 
fléau de la viticulture, dont un seul individu 
peut fournir assez de sporules pour infecter 
des hectares entiers de vignes sur lesquels 
il serait également répandu ? 

Rappellerai-je le grain demusc, qui, après 
avoir rempli pendant vingt ans de ses éma- 
nations une chambre ouverte à tous les 
vents, n’avait éprouvé aucune déperdition de 
substance appréciable à la balance la plus 
délicate ? — Et l’histoire de ces deux phar- 
maciens, dont l’un était pris de violents vo- 
missements (Trousseau), et l’autre tombait 
en syncope (Chargé), aussitôt que l'on dé- 
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bouchait un flacon d’ipécacuanha en poudre ? 

Il est encore des pays où le premier vac- 
cin pris par Jenner sur la vache n’a jamais 
été renouvelé, sans que son activité en ait 
souffert. Par combien de bras a passé la 
gouttelette de virus primitif? Et combien en 
reste-t-il sur celui du dernier enfant vacciné ? 

Tous ces faits et une foule d’autres ana- 
logues ont été si souvent invoqués en faveur 
de notre thèse, que j’éprouve quelque confu- 
sion à les reproduire ici. 

Mais nous n’avons soulevé qu’un coin du 
voile qui nous cache les mystères du monde 
des infiniment petits. Transportons-nous un 
instant, à l’aide des instruments d’optique 
les plus puissants, sur les confins de ces 
régions inexplorées du microcosme, dont 
l'imagination est seule capable de sonder les 
profondeurs. — Au delà des limites où l'œil 
peut pénétrer, il y a tout un monde vivant 
d’êtres ultra-microscopiques dont le nombre 
dépasse peut-être celui des grains de sable 
de l'Océan et des atomes de poussière sus- 
pendus dans les airs. L’ordre des infusoires, 
qui paraît marquer le dernier échelon des- 
cendant de la série animale qu’aient pu at- 
teindre nos meilleurs microscopes, et dont 
des milliers pourraient tenir sur la pointe de 
la plus fine aiguille, est sans doute fort loin 
de clore le règne des infinitésimaux vivants ; 
et demain peut-être, un instrument nouveau 
nous fera connaître d’autres espèces, igno— 
rées jusqu'ici, qui seront, par rapport à l’in- 
fusoire, ce qu’est celui-ci par rapport à l’élé- 
phant. Et notez que ces petits êtres, par 
cela même qu'ils vivent, sont pourvus de 
tous les organes nécessaires à la vie. 

Quel rôle jouent, par rapport à nous, ces 
innombrables légions d’animalcules qui vi- 
vent de notre substance, au sein de laquelle 
ils circulent par myriades ?.... Agents les 


D' CHAUVET. 


plus actifs de la décomposition organique, 
ne le seraient-ils pas, au même titre, de sa 
composition ?.… | 

Si maintenant nous passons du micro- 
cosme au macrocosme, si nous nous élevons 
de l’infiniment petit à l’infiniment grand, un 
autre spectacle, non pas plus merveilleux, 
mais plus imposant, vient frapper nos re- 
gards et s'imposer à notre admiration. C’est 
ici surtout qu'éclate le contraste des effets 
avec les causes invisibles qui les engendrent. 
— Depuis l'origine des siècles, d’innombra- 
bles globes et systèmes de globes, pous- 
sière lumineuse semée par une toute-puis- 
sante main, que le ridicule orgueil de 
l’homme ne parviendra pas à écarter, par- 
courant les mêmes voies, en tournant sur 
leurs axes , dans des périodes et des temps 
égaux, conservent leurs rapports récipro- 
ques de distance et bien d’autres qui nous 
sont inconnus pour la plupart. Harmonie 
sublime ! où chaque élément concourt à 
l'ordre général et représente une note de 
cette éternelle et magnifique symphonie. — 
Et tous ces mouvements variés, toutes ces 
marches et contre-marchesrapides, jusqu'aux 
courses vagabondes des comètes dans les 
vastes déserts de l’espace, sont réglés, pour 
le temps et la vitesse, avec une précision 
telle, que la science a pu les soumettre sûre- 
ment à ses calculs !… 

Serait-il vrai que ces masses énormes ont 
la puissance de se mouvoir d’elles-mêmes, 
en vertu de leur force intrinsèque, virtute 
proprid ? — On n’en sait rien; mais on l’af- 
firme, ad majorem materiæ gloriam (pour 
la plus grande gloire de la matière). — Ce- 
pendant, on reconnait aujourd’hui que les 
espaces intersidéraux, où l’on faisait autre- 
fois régner le vide, sont exactement remplis 
par une substance fluidique à laquelle on a 
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donné le nom d’éther, et qui est considérée 
comme le moyen de transmission des forces : 
électricité, calorique, lumière, etc., qu’é- 
changent les astres entre eux. L’attraction, 
indûment décorée du nom de loi, n’est que 
la résultante de ces puissantes forces mo- 
trices, dont les combinaisons et les rapports 
nous sont inconnus. Toujours est-il que c’est 
à l'influence directe de ces fluides, impon- 
dérables, impalpables et réfractaires à toute 
analyse, qu’il faut, quoi qu'on dise, rap- 
porter le mouvement sidéral universel. — 
Et cela suffit pour justifier, contre d’aveu- 
gles détracteurs, l’action des doses infini- 
tésimales. 

Au reste, la grandeur et la petilesse ne 

sont que des termes relatifs. L’absolu de la 
grandeur et de toutes les qualités positives 
est en dehors et au-dessus des choses créées. 
Le globe terrestre, qui nous parait si grand, 
est un infiniment petit, comparativement au 
nombre et au volume des myriades de sphè- 
res qui roulent dans les régions éthérées; 
misérables taupinières en face du Mont- 
Blanc !... — L'homme, qui, dans sa puérile 
vanité, se croit l’ultima ratio de la création, 
n’est qu'un infinitésimal par rapport non- 
seulement à l’ensemble des humanités qui 
peuplent l’univers sidéral, mais encore par 
rapport à celle de l’humble planète sur la- 
quelle il apparaît un instant...; et ainsi de 
suite jusqu’à l'infini. 

Encore un mot, pour terminer, sur l’ana- 
lyse spectrale, cette belle découverte de MM. 
Bunsen et Kirchoff, à l’aide de laquelle on a 
pu étudier la composition du soleil et des 
étoiles, et qui a permis au docteur Ozanam 
de constater la présence de la matière mé- 
dicamenteuse jusque dans la huitième di- 
lution homæopathique (1). Et ce ne sera 


(4) V. Ozanam : Les Doses infinilésimales devant la 
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sans doute pas là la dernière limite imposée 
aux futures investigations de la science. 


: D' CHAUVET. 
(A continuer.) 


De l’'Individualisation médicamenteuse 
et des doses du médicament dans la 
thérapeutique hahnemannienne. 


La lumière! 
La lumière ! 


GOŒTHE, 


Plusieurs de nos confrères nous ayant de- 
mandé notre dernière opinion au sujet des 
doses et de l’individualisation caractéris- 
tique applicables à notre thérapeutique, nous 
nous décidons à consigner ici ce que nous 
avons appris de bonne source à ce sujet, sup- 
pliant, toutefois, nos lecteurs de ne voir 
dans notre réponse que le désir d’appeler la 
sagacité de tous sur des questions aussi in- 
téressantes et aussi utiles. 

Depuis plus de soixante ans en Allemagne 
et de trente en France, notre doctrine a 
déjà passé, à ce sujet, par diverses phases 
qui n’ont rien appris en dehors de ce qu’a- 
vait enseigné et écrit notre Maître. Aujour- 
d’hui, une nouvelle réaction semble vouloir 
se manifester et s’imposer en faveur du Spé- 
cificisme ravivé de la petite école de Griess- 
lich, et du Matérialisme professé par Büch- 
ner de Tübingen. 

Nous croyons donc le moment opportun 
de rappeler, en peu de mots, ce qu’ont pensé 
et écrit de plus conforme à la vérité logique 
et spiritualiste de notre doctrine, HAHNE- 
MANN et BOENNINGHAUSEN, nos premiers et 
seuls maîtres en cette grave matière. 


découverte de Bunsen. Paris, chez J. B, Baillière et fils, 
1862. À 
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4° IDIVIDUALISATION. — Hahnemann a in- 
sisté, dans son Organon, non-seulement sur 
l'étude ou recherche de tous les symptômes 
dans les maladies, mais il a, de plus, et sur- 
tout, insisté sur la nécessité absolue d’indi- 
vidualiser chaque cas : c’est-à-dire de s’at- 
tacher aux symptômes, aux signes morbides 
de la maladie propre à l'individu. De sorte 
que, pour le Maître, ce n’étaient plus des ma- 
ladies denom et d'espèce qu’il fallait observer, 
mais des MALADES, — ce qui est bien diffé— 
rent. 

Si, au premier abord, cette manière de 
procéder paraît superficielle, exclusive, — 
au fond, elle a un caractère plus sérieux et 
plus rationnel qu’on ne saurait le croire. 
Elle s'adresse, en effet, non-seulement à l’é- 
lément morbide, à ces nuances diverses et 
générales, mais encore elle va plus loin : 
elle creuse plus au fond et scrute l’ÊTRE dans 
sa spécialité, dans ses idiosyncrasies, et at- | 
teint ainsi l’individualité tout entière. | 

Depuis et y compris Hippocrate, tous les | 
grands médecins — qui, moins favorisés | 
que nous par les richesses de notre Matière | 
médicale, ont joui pourtant d’une grande | 
réputation — ont procédé de cette manière, | 
et presque instinctivement. C’est ce talent, 
inné ou acquis, qui faisait dire d'eux, qu'ils 
avaient un bon coup d'œil, ou la main heu- 
reuse. Ils observaient et raisonnaient mieux 
que leurs confrères, voilà tout. 

%a C’est moins CE en quoi elles se RES- 
SEMBLENT, que CE en quoi elles DIFFÈRENT, 
qu'il faut étudier les maladies, » nous a 
souvent répété Bœnninghausen. 

En effet, si la pathologie classique tient 
essentiellement à ce qu’elle appelle son dia- 
gnostic pathologique, c’est-à-dire la descrip- 
tion complète, minutieuse, profonde, radi- 
cale de tout ce qui constitue l'organe 
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malade, l’organopathie à l’étude, sans trop 
sérieusement s'occuper de l’état général, 
spécial, moral même du patient..., notre pa- 
thologie, à nous, tout en exigeant le même 
travail, doit surtout constituer son diagnostic 
curatif (Jan), c'est-à-dire faire le tableau 
caractéristique, l'INDIVIDUALISATION de la ma- 
ladie et du MALADE, seul moyen d'arriver, 


l'essentiel avant tout, au remède curatif (1). 


EXxEMPLES. — À propos du choléra, dont 
tous nos confrères connaissent si bien les 
symptômes, il y a, en outre du genus épidé- 
mique, une physionomie, une caractéristique 
à observer dans chaque cas, qui décide 
en faveur de tel ou tel remède. Bæœnninghau- 
sen nous a donné à ce sujet, dans le temps, 
les courtes diagnoses suivantes, que nous 
rappelons ici comme simple spécimen, et qui 
nous ont été si utiles dans notre mission en 
Champagne (1854). 


VARIÉTÉS DIVERSES DU CHOLÉRA. 


« 4° Sans vomissement ni diarrhée, mais crampes 
subites aux extrémités et à la poitrine, avec froid exté- 
rieur et chute rapide des forces : donner camphora de cinq 
en cinq minutes, soit à flairer, soit une goutle dans 
une cuillerée d’eau froide. 

« Ce remède doit être employé rapidement, avec 
soin, sans en imbiber les draps ou vêtements. 

« 2° Vomissements et diarrhées aqueuses fréquentes; 
soif vive, froid extérieur et sueur froide au visage, au 
front, avec crampes foniques aux mains, aux pieds : 
donner veratrum 30°... 200€. 

« 3° Mêmes symptômes, mais de plus : crampes clo- 
niques, convulsives : donner cuprum 30°... 200€. 

« 40 Mêmes symptômes, mais les évacuations sont 
brûlantes, avec angoisse, agitation extrême, peur de la 
mort : donner metal. alb. 30°... 200€. 

« 5° Vomissements seuls, aigres, bilieux, verdâtres, 
abondants, sans diarrhée : donner ipaca. 30°... 200€. 

«6° Cessation des évacuations, prostration, collapsus 
extrême de la force vitale : donner carbo veg. 30°... 
200*. » 

(4) Voir Principes et Règlesde la Pratique de LHomæo- 
pathie, par le docteur Jahr. 1 vol. in-8°, 1857. 
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Cette courte méthode, à la fois analytique 
et synthétique, nous a rendu les plus grands 
services. 

Une fois, cependant, elle ne nous a pas 
suffi ; chez une jeune mère nourrice, frappée 
énergiquement, après verat, et camph., res- 
taient des crampes cloniques, tétaniques, que 
cupr. n’atteignait pas. La poitrine et la 
région du cœur en étaient surtout le siége 
et menaçaient d’asphyxie la malade, quand 
nous songeâmes à cicula, qui amena une 
détente générale, de la diaphorèse, du som- 
meil et la guérison. 

Or, ce remède, non anti-cholérique, cor- 
respondait si bien, pour nous, à l’état téta- 
nique indiqué, et, de plus, à une espèce 
d’insensibilité et d'immobihité cataleptiques 
qu'offraient cicuta et cette malade, que la 
cure fut rapide et fit le plus grand honneur 
alors à notre doctrine. (Choléra de Nantes, 
1849.) 

Comme on le voit par ces quelques consi- 
dérations : C’est non-seulement à la maladie, 
aux symptômes de l'espèce morbide, mais 
encore à la physionomie propre, à la carac- 
téristique du cAs qu’il faut songer. 

2° Doses. — Dans nos relations avec Hah- 


nemann, nous avons souvent préparé, par ses | 


ordres, le remède qu’il avait prescrit, de la 
manière suivante : « Trois globules de la 30° 
étaient dissous dans quinse grandes cuille- 
rées de belle eau, avec une à café de rhum. 

« Cette préparation était conservée dans 
une carafe, et chaque matin (pour les chro- 
niques seulement), deux à trois fois le 
jour (pour les aigus), on prenait une grande 
cuillerée qu’on versait dans une première 
verrée d’eau fraiche; et, après avoir remué 
ce dernier mélange, on en versait une pa- 
eille cuillerée dans un second verre, puis 
de celui-ci un autre dans un troisième, du- 
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quel on donnait au malade une seule cuille- 
rée, et on jetait ensuite les trois verres 
d’eau, qu’on repréparait de la même ma- 
nière chaque matin, pour ne donner toujours 
que du troisième verre (1). » 

Inutile d'ajouter que chaque mélange de- 
vait être bien fait et remué convenablement. 

Nous ajouterons que nous avons été té- 
moin, par ce procédé, de succès bien remar- 
quables qui nous ont entièrement confirmé 
la supériorité de ces hautes doses infinitési- 
males, dont le chiffre paraît difficile à fixer. 

Or, nous demanderons aux matérialistes 
et nouveaux rhéteurs qui ont la prétention 
de mieux faire avec les doses massives (et 
Dieu sait comme !), si et pourquoi, élevé 
dans ces principes, nous devons les aban- 
donner pour les leurs ? 

Mais pour guérir radicalement, avec ces 
doses ou d’autres, il faut absolument s’appli- 
quer à choisir le VRAI remède, base essen- 
tielle du succès. Sans l’homæopathicité du 
remède, toutes les variations et répétitions 
de remèdes et de doses ne vous mènent qu’à 
la confusion, à la polypharmacie, à une mé- 
dication sans principe réel et sans nom, à 
une médecine ANTIPATHIQUE ! 

Nos relations et voyages en Allemagne 
nous ont permis d'apprécier la réelle valeur 
et supériorité des petites doses, soit les 
hautes dynamisations, dans les cas aigus 
comme dans les cas chroniques, sans vouloir 
en faire cependant la Règle absolue. 

La base solide et essentielle de cette thé- 
rapeutique et de cette posologie est tout 
entière, il faut bien s’en convaincre, dans 
la puissance du dynamisme vital, mise en 
jeu par l’action du dynamisme médicamen- 
teux. C'est-à-dire que tout repose dans la vita- 


(4) Pourrait-on nous dire quelle était cette dilution, 
dynamisation, dose, comme on voudra l'appeler ? 
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lité de l’être, activée et régularisée par le 
médicament appliqué à une dose conve- 
nable. TOUT EST LA. 

Nous disons qu’à toute dose, le remède 
bien convenable peut guérir. C’est vrai. 
Mais toujours est-il que la RÈGLE est de pré- 
férer les doses infinitésimales. L’omni dosi 
de notre savant confrère Imbert-Gourbeyre 
n’est donc que relativement convenable. 1] 
ne peut être que l'exception, qui confirme la 
Règle. 


Dans notre dernière visite au Congrès des 
Homæopathes du Rhin, à Dusseldorff, nous 
avons recueilli, à ce sujet, des notes par 
lesquelles nous croyons utile de terminer : 

« 4° L'École homæopathique rhénane, 
fondée par Bœnninghausen, puise toute sa 
valeur dans la pureté de sa foi, qu’elle ne 
sacrifie à aucune considération d'intérêt ou 
de parti. 

« 2° Sa méthode consiste dans l’applica- 
tion des remèdes au Principe au Dynamisme 
vital, et à des doses de plus en plus dyna- 
misées, potentiées (1). 

« 8° Elle insiste surtout pour qu'un re- 
mède, bien trouvé et appliqué, soit suivi, 
dans son action, d’une absence de tout autre, 
qui pourrait le paralyser dans ses évolutions 
dynamiques et empêcher la cure, pour la- 
quelle il faut surtout laisser agir le remède. 

« 4° Elle enseigne que c’est moins la quan- 
tité que la qualité des agents thérapeutiques 
qui opère ; de même que, dans les causes et 
agents pathogénésiques épidémiques, c’est 
aussi l'influence, l'essence des miasmes, plu- 
tôt dans leur qualité que dans leur quantité, 
qui créent les malades et les épidémies. 

«5° Done, il est important de bien obser- 
ver chaque cas, d'apprendre à individualiser 


(1) Les Allemands disent Potences, potenciées. 
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tout état morbide, d'approfondir les divers 
types de la Matière médicale, pour savoir 
appliquer avec tact et mesure le correspon- 
dant, par sa caractéristique, de la maladie à 
guérir. » 

N'est-ce pas là le vrai mode d’observer et 
agir qui distingua de tout temps les grands 
médecins ? 

Puissent donc ces données, bien com- 
prises et appliquées, accroître de plus en 
plus la puissance et la gloire de notre École! 

C’est là toute notre ambition. 


D' F. PERRUSSEL. 


UNE DÉCOUVERTE EN THÉRAPEUTIQUE 


Qui rend à Hahnemann 


une tardive mais éclatante justice. 


Quand on possède la matière médicale de 
Hahnemann et qu'avec une expérience suff- 
sante on sait tirer un parti convenable des 
ressources déjà si puissantes qu’elle met à 
notre disposition, on n’a que fort rarement 
l’occasion d’être édifié par les publications 
thérapeutiques de la vieille école, et pourtant 
ce n’est pas là une raison suffisante à nos 
yeux pour en négliger l’étude. 

Il nous répugnerait d’abord de nous 
rendre coupables de parti pris. Nous ne 
sommes pas des sectaires comme on a bien 
voulu le dire, et nous tenons à cœur de ne 
pas rester étrangers, dans les limites de nos 
forces, à tout ce qui concerne le côté pra- 
tique de notre art. | 

Bien nous en a pris cette fois, car nous 
venons d’éprouver une grande joie. 

Nous venons de rencontrer dans un pe 
livre qui certes n’a aucune prétention homæo- 
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pathique (4) la consécration d’un fait expé— 
rimental qui devrait suffire, à lui seul, pour 
faire tomber toutes les barrières qui sé- 
parent l’homæopathie de l’allopathie,etpour 
les réunir ensemble en une seule et même 
école, éclairée, vivifiée par l'expérience de 
Hahnemann et de ses disciples. 

Ce fait, le voici : LE BROIEMENT ET LA SUB- 
DIVISION PAR TRITURATION d’une substance 
DÉVELOPPENT L'ÉNERGIE DE SES PROPRIÉTÉS 
MÉDICAMENTEUSES. 

Qui ne voit que de ce fait à la posologie ho- 
mœæopathique il n’y a qu’un pas, et que ce 
pas ne peut être fait par personne autre que 
par l’expérience ? 

Mais citons; nous ne voulons pas être 
crus sur parole : 

« Quelques praticiens éminents d’Amé- 
« rique préfèrent de beaucoup à l'hydrargy- 
«Tum cum creta une autre préparation 
« que nous ne saurions, en effet, trop re- 
« commander : c’est le calomel amené à un 
« état de subdivision extrême par le pro- 
« cédé suivant. Prenez : 

Calomel, 2 grammes. 

Sucre blanc, 20 grammes. 
« Triturez ces deux substances dans un mor- 
«tier pendant dix à quinze minutes, de ma- 


 « nière à les diviser exactement et à mé- 


« langer intimement le calomel et le sucre. » 

« Les médecins qui n’ont jamais essayé 
« cette préparation SERONT SURPRIS quand ils 
« verront jusqu’à quel point le BROIEMENT et 
« la SUBDIVISION du calomel DÉVELOPPENT 
« L'ÉNERGIE DE SES PROPRIÉTÉS MÉDICAMEN— 
« TEUSES. » (Pag. 60.) 

Quand l'horizon de la thérapeutique offi- 


(4) Formules favorites des praticiens américains vi- 
vants les plus distingués, -recueillies et publiées par le 
Dr Horace Green, président de la Faculté de médecine 
de New-York, etc, — Traduit parle Dr Noirot. — Paris, 
Victor Masson, 1860. 
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cielle nous apparaît presque toujours si noir, 
voilà ce que nous appellerons volontiers un 
point clair et momentané. C’est un rayon de 
lumière : fixons-le, de peur qu'il ne nous 
échappe. 

LE BROIEMENT ET LA SUBDIVISION.... par 
trituration (le mot y est, TRITUREZ), du ca- 
lomel, DÉVELOPPENT L'ÉNERGIE de ses pro- 
priétés médicamenteuses. Du calomel ? Mais 
pourquoi cette restriction ? Uniquement parce 
que M. le D' Horace Green n’en sait pas da- 
vantage. 

Rien n'autorise à faire du calomel une 
exception. Pourquoi les autres substances 
médicamenteuses ne verraient-elles pas, 
elles aussi, leurs propriétés se développer 
sous l'influence des mêmes procédés ? C’est 
au moins un point d'interrogation à poser, 
un vide à combler, un fait expérimental à 
poursuivre, à vérifier. 

Nous regrettons qu’on se soit arrêté en si 
bon chemin, et ce n’est pas que la grandeur 
de la découverte ait échappé le moins du 
monde ; non, voyez plutôt : « Les médecins 
qui n'ont jamais essayé seront surpris. » 

Ah ! que ce dernier mot nous enchante! 
On peut donc être surpris par la nouveauté 
d’un fait sans que, pour cela, ce fait ne soit 
pas la vérité même. 

Ainsi le pensent les homæopathes, etc’est 
pourquoi, malgré leur surprise, ils rendent 
témoignage aux faits énoncés et prouvés 
par Hahnemann. 

Un fait est certain, l'expérience l’affirme ; 
le fait est nouveau et les médecins qui n’au- 
ront pas essayé seront surpris : eh ! qu’im- 
porte ! les intérêts de la vérité passent avant 
tout. 

L’'étonnement passe, la vérité reste. 


Nous sommes pleins de respect pour l’au- 
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torité de M. le président Horace Green, 
nous reconnaissons volontiers le mérite de 
sa découverte et le courage de ses recom- 
mandations sans se laisser arrêter par la 
surprise qu’il est à peu près sûr de provo- 
quer ; tout cela est bien et conforme aux ha- 
bitudes des médecins homœæopathes, qui, sur 
une plus large échelle, affrontent tout pour 
se maintenir dans la vérité ; mais rendons à 
César ce qui est à César et disons à M. le 
président Horace Green : Vous avez reconnu 
ce fait important, que le broiement et la 
subdivision par trituration d’une substance 
médicamenteuse développaient l’énergie de 
ses propriétés, mais tout le mérite de la dé- 
couverte revient à notre Maître, Hahnemann, 
qui l’a fécondée par son génie. 

Entre notre école et la vôtre il y a cette 
différence : c’est que la première sait depuis 
plus d’un demi-siècle ce que vous commen- 
cez à apprendre à vos élèves surpris, et en- 
core reste-t-il à désirer que la leçon ne soit 
pas perdue. 

Hélas! ce qui est bien à craindre au peu 
de retentissement de vos paroles! 

Dans tous les cas, comme M. le président 
américain n’a soulevé à peine qu'un petit 
coin du voile qui cache la vérité, nous allons 
nous permettre de reproduire iei la parole 
même de Hahnemann; cette parole si claire, 
si puissante, qui entraîne la conviction parce 
qu’elle a pour elle l’éloquence de la vérité 
et la force irrésistible de l’expérience : 

« Quand on prépare un remède homæo- 
pathique, on ne se contente pas d’ajouter 
une petite quantité de médicament à une 


grande quantité de liquide médicamenteux, | 


ou tout au plus de les mêler légèrement. 
Bien au contraire, non-seulement les se- 
cousses et le frottement rendent le mélange 
plus intime, mais encore, ce qui est le point 
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capital, il résulte de là un changement sur- 
prenant, tout à fait inconnu jusqu’à ce jour, 
dans le développement des forces dyna- 
miques de la substance médicinale qui a été 
soumise à cette élaboration. 

« On ne réussirait par aucun moyen mé- 
canique à mêler un grain de poudre médica- 
menteuse avec un quintal de farine prise en 
masse, et de faire du tout un composé si ho- 
môgène, que chaque grain de farine con- 
tint une égale quantité de médicament. 

« Mais le cas est bien différent, par rap- 
port à la préparation des médicaments ho- 
mœæopathiques, en supposant même, CE QUI 
N’EST PAS VRAI, qu'ils ne soient que des mé- 
langes ordinaires. La quantité de liquide 
dont on se sert pour étendre la teinture est 
assez petite pour permettre qu'un mélange 
exact et une répartition uniforme s’opèrent 
en quelques instants. 

« Ce n’est pas seulement l’égale diffusion 
de la goutte médicamenteuse dans une grande 
quantité de liquide non médicamenteux, qui 
rend les dilutions propres aux usages de 
l’homoœæpathie; le frottement ou les se- 
cousses qu'on emploie en préparant des 
remèdes déterminent dans le mélange un 
changément d’une incroyable portée, et tel- 
lement salutaire au delà de tout ce qu’on 
peut s’imaginer, que le développement et 
l’exaltation de la vertu dynamique des médi- 
caments, qui en est laconséquence, méritent 
d’être mis au nombre des plus grandes dé- 
couvertes de notre époque. 

«... Le frottement exerce une influence si 
puissante, que non-seulement il développe 
les forces physiques internes des corps de 
la nature, comme le calorique, l'odeur, etc. ; 
mais encore, ce qu’on avait ignoré jusqu à 
présent, il exalte, à un point étonnant, le 
puissance médicinale des substances natu— 
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relles. »(Hahnemann, Traité de mat. méd., | que le mercure peut être utile dans le trai- 


traduction Jourdan, membre de l’Académie 
de médecine, 1836, pages 77-79.) 


_ On a maintenant sous les yeux l’enseigne- 
ment de M. Green et celui de Hahnemann; 
on peut juger. 

Entre les deux le rapprochement à faire 
est celui-ci : Tous deux ont découvert, à 
plus d’un demi-siècle de distance, que le 
broiement et la subdivision par trituration, 
ou, ce qui revient au même, les secousses et 
le frottement, exaltent à un point étonnant 
(Hahnemann) (les médecins seront surpris) 
(Green) la puissance médicinale. Reste la 
seule ligne de démarcation, tout à l’avan- 
tage de Hahnemann, que l'expérience de 
M. Green ne porte que sur une substance, 
tandis que le fondateur de l’homæopathie a 
expérimenté un si grand nombre de sub- 
stances qu’il a pu refaire la matière mé- 
dicale. 


Nous n’en avons pas encore fini avec 
M. le président américain. Son enseigne- 
ment est court, mais il n’en contient pas 
moins encore un petit progrès que nous te- 
nons à faire ressortir. 

« Un médecin qui exerce depuis long- 
« temps dans ‘une contrée où la dyssenterie 
« règne presque tous les ans à l’état endé- 
« mique, nous à assuré que la préparation 
« du calomel, dont nous venons de parler, 
« était le moyen qui lui réussissait le mieux 
« dans cette maladie chez les enfants. » 
(Page 61.) 

Chex les enfants est encore, comme du ca- 


lomel, une restriction qui ne repose sur rien 


que sur la pauvreté de l’expérience de 
. Green. M. le président aurait pu dire, 
sans hésiter et sans crainte de se tromper, 


tement de la dyssenterie à tous les âges. 

L'emploi du mercure dans la dyssenterie 
date de longtemps. Ce remède a été vanté 
d’abord en Angleterre par quelques médecins 
(J. P. Frank, Méd. prat., tom. E, p. 618), 
recommandé publiquement à Pavie (eod. 
loc.). Le D' Segond, médecin de la marine 
française à Cayenne, à fait connaître (Docu- 
ments relatifs à la méthode éclectique em- 
ployée contre la dyssenterie. Paris, 1836, 
in-8°) le résultat des succès qu’il a obtenus 
par l’emploi des pilules anglaises dans le 
traitement de la dyssenterie. Chacune de ces 
pilules contenait près de 4 centigrammes de 
calomel. Le D’ Cornuel, auteur d’un bon mé- 
moire sur la dyssenterie observée à la Gua- 
deloupe (Mémoire de l’Acad. roy. de méd. 
Paris, 1840, tom. Vil. p.100), a égale- 
ment vanté ces mêmes pilules, avec cette 
seule différence qu’il avait senti le besoin de 
diminuer la dose du calomel, etc. 

Dans le Dictionnaire de Nysten, onzième 
édition, revue, corrigée et illustrée par 
MM. E. Littré et Ch. Robin, le calomel 
figure honorablement en tête du traitement 
enseigné par l'expérience (p. 457), etc. 

Kopp, en Allemagne, a employé avec 
avantage le sublimé en lavement, etc. 

Donc, la tradition autorise suffisamment 
l’emploi du mercure dans le traitement de la 
dyssenterie; et ce que ne savent pas nos con- 
tradicteurs, parce qu’ils ne veulent pas nous 
prêter une oreille attentive, le mercure est 
aux yeux des homæopathes un des plus pré- 
cieux médicaments dans le traitement de la 
dyssenterie. 

Cet accord de la tradition avec Hahnemann 


mériterait bien pourtant d’être remarqué ; et 


sila tradition est digne de respect, comme 
elle l’est en effet, quelle considération ne 
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mérite donc pas celui qui nous a dotés d’un 
principe en vertu duquel non-seulement 
nous pouvons nous expliquer tous les faits 
bien observés, bien constatés, dont la tradi- 
tion nous a conservé le souvenir, mais en-— 
core reproduire à volonté ces mêmes faits, 
ces mêmes guérisons ! 

En allopathie, la tradition ou se perd, ou 
s’égare, ou reste stérile ; parce que, même 
quand elle guérit, comme elle ne.sait pas le 
pourquoi de ses guérisons, elle est incapable 
de les reproduire à volonté. Le choix de ses 
médicaments ne repose que sur des assises 
mouvantes, comme celle-ci par exemple 
Un médecin qui exerce depuis longtemps, etc. 
Tandis que nous, nous ne confions la vie de 
nos malades qu’à des médicaments recom- 
mandés, non par un médecin qui exerce de- 
puis longtemps, mais par une loi qui indivi- 
dualise toujours et qui est fixe comme un 
axiome. 


Un médecin qui exerce depuis longtemps 
peut être très-recommandable, Dieu nous 
garde de dire le contraire ; mais, si grande 
que soit l'estime dont il mérite d’être en— 
touré, il n’aura jamais-à notre confiance 
le même titre qu’une loi qui régit la théra- 
peutique aussi invariablement que la loi de 
gravitation régit le monde. 

Pourquoi s’obstiner à attendre du hasard 
des parcelles de découvertes, quand, en em- 
brassant franchement l’homœæopathie, on 
sortirait enfin des obscurités et des dangers 
de l’empirisme, pour agir sûrement, avec 
connaissance de cause, en pleine vérité, te— 
nant en main le fil conducteur que nous 
devons depuis soixante-dix ans au génie 
de notre Maître? 

D' A. CHARGÉ. 
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Transmission de la Syphilis 
par une dragée. 


On lit dans la Gazette des Hôpitaux du 
23 septembre 1865 : 


Dans une de ses dernières cliniques, 
M. Hardy a signalé à l'attention de ses 
élèves un enfant âgé de treize ans, présen- 
tant sur la face et sur différentes parties du 
corps des papules, des tubercules, et princi- 
palement des squammes très-légères, faciles 
à enlever. L'absence de démangeaison et la 
coloration brune des taches fournissaient 
des éléments suffisants pour établir le dia- 
gnostic : il s’agissait d’une syphilide squam- 
meuse avec un peu de syphilide tubercu- 
leuse. 

Comme phénomènes concomitants, on 
trouvait une ulcération de l’amygdale et un 
engorgement des ganglions de la région sous- 
maxillaire. 

Ce jeune garçon, en jouant, il y a trois 
mois, avec son frère âgé de deux ans, lui 
prit une dragée que le petit avait dans la 
bouche et la mangea lui-même. Or l’enfant 
avait des plaques muqueuses à la langue. La 
mère avait contracté la syphilis pendant 
qu’elle allaitait encore son petit garçon, et 
lui avait communiqué le virus par des ulcé- 
rations du sein. 


NÉCROLOGIE. 


a 


Nous avons la douleur d'annoncer à nos 
amis la mort de notre éminent collègue le 
docteur Gastier, décédé dans sa propriété 
du département de l'Ain. Nous publierons 
très-prochainement sur lui une notice fort 
étendue. Îl en est digne à tous égards, car 
il a contribué puissamment à l'édification 
de l’homæopathie française. 
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HARNEMANN. 


Organon de l'Art de guérir. 


(Extraits dela {re édition française. — Trad. de Brunnow.) 


$ I. 


La PREMIÈRE et UNIQUE vocation du méde- 
cin est de rétablir la santé des personnes 
malades ; c’est ce que l’on nomme guérir. 


S II. 


Le dernier idéal de la guérison consiste à 
rétablir la santé d’une manière rapide, douce 
et durable, ou d’enlever et d’anéantir la ma- 
ladie dans toute son étendue, par la voie la 
plus courte, la plus sûre et la moins nui- 
sible, d’après des raisons claires et intel- 
ligibles. 


$ III. 


Pour agir raisonnablement et conformé- 
ment à son but, et pour être un véritable 
arliste dans l’art de guérir, il y a quatre 
choses nécessaires au médecin, savoir : 

1° D’entendre clairement ce qu’il y a à 

1868 


guérir dans chaque cas de maladie indivi- 
duelle (Connaissance de la maladie, indica- 
tion) ; 

2° De connaître les qualités curatives des 
différents remèdes (Connaissance des vertus 
médicinales) ; 

3° De savoir appliquer, d’après des rai- 
sons claires, le remède à l'objet de la gué- : 
rison, de façon que le rétablissement s’en- 
suive nécessairement; application qui exige 
autant un juste choix des médicaments eux-— 
mêmes qu'une juste mesure de leur dose et 
du temps de leur répétition; 

4° De connaître, dans chaque cas, les 
obstacles de la guérison, et de savoir les 
écarter pour que le rétablissement soit 
durable. 

IV 


Le médecin est en même temps un con- 
servateur de la santé, quand il connaît les 
choses qui la dérangent et qui produisent 
et entretiennent des maladies, et quand il 
sait les bannir du régime de l’homme sain. 


SUV: 


n 


On peut bien concevoir que chaque ma- 
ladie suppose un changement dans l’intérieur 
8 
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de l’organisme humain; cependant ce chan - 
gement ne peut être que soupçonné d’une 
manière obscure et trompeuse par les sym- 
ptômes de la maladie; jamais il ne saurait 
être reconnu dans toute sa réalité d’une ma- 
nière infaillible. 


$ VI. 


Les changements invisibles opérés par la 
maladie dans l’intérieur de l'organisme et 
les changements perceptibles à nos sens, 
c’est-à-dire la somme des symptômes, for- 
ment ensemble une image complète de la 
maladie ; mais cette image n’est visible dans 
son entier qu’à l’œil du Créateur. Ce n’est 
que la totalité des symptômes qui forme la 
partie accessible au médecin ; et c’est aussi 
dans cette somme de symptômes qu’il trouve 
tout ce qu’il doit connaître de la maladie 
pour la guérir. 


$ VII. 


L’observateur même le plus perspicace ne 
remarquera, dans chaque maladie, que des 
changements perceptibles aux sens dans l’é- 
tat de santé du corps et de l’âme; il ne re- 
marquera que des signes, des accidents, des 
symptômes de la maladie, c'est-à-dire des 
déviations senties par le malade lui-même 
et aperçues par les autres personnes pré- 
sentes. Tous ces symptômes perceptibles re- 
présentent la maladie dans toute son éten- 
due; ils nous en offrent ensemble la forme 
véritable, l'unique qu’on puisse concevoir, 


$ VII. 


Comme dans une maladie on ne peut re- 
marquer que ses symptômes, il faut aussi 
que ce soient eux qui indiquent exclusive- 
ment les remèdes propres à la guérison. Îl 
faut, dis-je, que la totalité de cessymptômes, 


BRUNNOW. 


| que cette image qui se réfléchit de l'essence | 


intérieure de la maladie, soit l’unique objet 
qui doive guider le médecin dans le choix 
du remède, l’unique objet qu’il doive recon- 
naître et anéantir par son art pour rétablir 
la santé. 


S IX. 


On ne peut ni s’imaginer, ni prouver par 
aucune expérience, qu'après l’enlèvement de 
tous les symptômes de la maladie et de la 
totalité des accidents perceptibles, il puisse 
rester autre chose que la santé, et que le dé- 
rangement dans l’intérieur de l'organisme 
ne soit point anéanti. 

SRAE 


Le 


Le dérangement invisible opéré dans l’in- 
térieur du corps et la totalité des sym- 
ptôèmes perceptibles sens se 
trouvent ensemble dans une relation néces- 


par nos 


saire et représentent toute l’étendue de la 
maladie dans une telle unité, qu’ils doivent 
exister et disparaître ensemble. 

Ce qui a pu produire la totalité des sym- 
ptômes perceptibles doit aussi avoir pu pro- 
duire le changement intérieur dans le corps 
(inséparable de l’apparition extérieure de la 
maladie), car sans cela le phénomène des 
symptômes serait impossible. Il s’ensuit de 
là, que le remède qui a anéanti la totalité des 
signes perceptibles de la maladie doit aussi 
avoir rétabli le dérangement dans l’intérieur 
de l’organisme, parce que la destruction des 


signes perceptibles ne peut se concevoir M 


sans la disparition du dernier, et n’appert 


non plus autrement par aucune expérience » 


quelconque. 
S XI. 


Comme l'enlèvement de la somme des 


| 
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LA VOCATION DU MÉDECIN. 


accidents perceptibles de la maladie anéan- 
tit en même temps le changement intérieur 
sur lequel elle se fonde, et par conséquent le 
total de la maladie, il s’ensuit que le méde- 
cin n’a qu’à enlever la somme des symptômes 
pour détruire en même temps le changement 
dans l'intérieur du corps, et par conséquent 
le total de la maladie elle-même. 

Mais la destruction de la maladie est en 
même temps le rétablissement de la santé, et 
voilà justement le dernier et unique but d’un 
médecin qui connaît l'importance de sa voca- 
tion, laquelle ne consiste pas à pérorer 
d’une manière savante, mais à porter se- 
cours à son prochain. 


DE LA VOCATION DU MÉDECIN. 


La vocation du médecin est de se rendre 
utile aux malades. 

Toute la raison d’être de la médecine et 
des médecins est, dans le besoin qui tour— 
-mente la pauvre humanité, d’être constam- 
ment à la recherche de ce qui peut ou la sou- 
lager, ou la guérir dans ses maux ; et ce 
qu’on a le droit d’exiger de la médecine, 
c’est qu’elle s’applique exclusivement à la 
satisfaction de ce besoin. 

Sur ce point, toute divergence d'opinions 
est impossible. 

Tout le monde le sent ainsi; 

Tout le monde le comprend de la même 
façon ; | 

Malades et médecins, tout le monde est 
d'accord. 

Et pourtant, en médecine, soit qu’on aille 
l’entendre professer dans les amphithéâtres 
_ de l’École, soit qu’on la considère au lit du 
malade, la science, qui étonne parles profon- 
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deurs auxquelles elle semble aller puiser ses 
inspirations, ou qui fait briller les praticiens 
par la variété de connaissances accessoires, 
et superflues à cause de leur impuissance, 
exerce une prédominance marquée sur la 
science supérieure, mais plus modeste, qui 
s'applique exclusivement à être utile. 

C’est un fait : nous le constatons. 


Il fut un temps, et ce temps n’est pas loin 
de nous, où toute observation qui ne finis- 
sait pas avec l’autopsie du malade, sous pré- 
texte d’exactitude, était réputée comme anti- 
scientifique; pour mériter d’être lu, l’écri- 
vain devait forcément justifier son diagnostic 
de médecin par les preuves de l’examen ca- 
davérique. 

On eût dit que l’art de guérir avait donné 
sa démission, pour laisser toute la place aux 
élucubrations savantes et à perte de vue sur 
la nature et le siége des maladies; rien ne 
paraissait plus digne de considération que 
l’étalage pompeux des lésions de texture ca- 
chées dans la profondeur des organes ; et 
plus ces lésions étaient imperceptibles, diff- 
ciles à saisir, à constater, plus on célébrait 
la gloire de la découverte. 

C'était le temps où l’orgeat et la limonade, 
élevés sur un piedestal, dominaient toute la 
thérapeutique et menaçaient d’ensevelir dans 
leurs flots, comme dans les flots d’un éter- 
nel oubli, tout ce que l’expérience de plu- 
sieurs siècles nous avait appris sur la valeur 
des médicaments. 

C'était le temps où le chef illustre de 
l'École dite d'observation pouvait publier, 
sans attirer sur lui aucune récrimination, 


mais, au contraire, aux applaudissements du 


plus grand nombre des médecins, un volu- 
me de 700 pages sur la phthisie pulmonaire, 
avec trois pages sur le traitement de cette 
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cruelle maladie, tout le reste étant consacré 
à entasser des recherches savantes, cu- 
rieuses, laborieuses et d’un grand prix pour 
un musée d'anatomie pathologique, mais sté- 
riles, complétement stériles pour le soula- 
gement ou la guérison des malades. 


On est heureusement revenu de ces dé- 
bauches anatomiques ; on a restreint dans ses 
limites naturelles la science de l’anatomie 
pathologique ; on a ressaisi l’étude fâcheuse- 
ment interrompue de la matière médicale 
pour remettre en honneur le rôle très-impor- 
tant que sont appelés à remplir chez les ma- 
lades les modificateurs qui sont de son do- 
maine. On se complait un peu moins dans 
les cabinets de dissection; on revient avec 
plus de goût à 
Après avoir payé à l’autopsie le tribut de lé- 


l'étude clinique pratique. 


gitime reconnaissance qui lui est dû pour les 
notions qu’elle apporte à la solution du pro- 
blème : UNE MALADIE ÉTANT DONNÉE, EN DÉCRIRE 
les CARACTÈRES ANATOMIQUES, on étudie avec 
plus de soin l’homme vivant et réagissant 
pour satisfaire à cette question plus impor- 
tante: UNE MALADIE ÉTANT DONNÉE, EN TROU-— 
VER LE REMÈDE. 


C’est une justice à rendre à notre époque 
de transition. 


Mais, malgré cet amendement que nous 
sommes heureux de reconnaître, et dont les 
progrès nous réjouiraient encore plus, s’ils 
étaient plus décisifs, est-on assez générale- 
ment convaincu de ce fait primordial: que le 
premier devoir, comme le premier mérite du 
médecin, est de $e rendre utile, de rendre la 
santé aux personnes malades ? 


Non. 


Nous estimons qu’on perd encore trop de 
temps au milieu des microscopes ou des ani- 
maux vivants. Les expériences physiologi- 
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ques sur les animaux et les préparations mi- 
crographiques ont leur mérite sans doute; 
mais qu’il y a loin de là à la science fonda- 
mentale du médecin praticien chez lequel les 
malades ont besoin de trouver, non des 
dissertations magistrales, mais des remèdes 
qui guérissent | 


Hahnemann, en tête de son Organon, qui 
est l’exposé fondamental de sa doctrine, dès 
la première page, à la première ligne, avant 
tout, par-dessus tout, a posé pour assises 
immuables de l’édifice de la médecine une 
pierre angulaire qui n’a pas été assez remar- 
quée. 

« La PREMIÈRE, l’UNIQUE vocation du mé- 
« decin est de rendre la santé aux personnes 
« malades. » 


Telle est la voie tracée au médecin. Il est 
naturellement sous-entendu que sortir de 
cette voie ou négliger d’y entrer, c’est éga- 
lement manquer à sa mission. 

Merci, Ô notre Maitre! d’être allé frapper 
du premier coup au cœur de l’homme pour 
l’éclairer sur ses devoirs, et d’avoir ainsi en- 
seigné que l’exercice de la médecine n’était 
une dignité qu’à la condition d’être aussi un 
ministère de charité envers les personnes 
malades ! | 

Merei d’avoir constitué comme partie in- 
tégrante de votre doctrine ce précepte, dont 
la gloire revient à vous, qui l’avez posé, 
mais dont l’honneur rejaillira sur tous ceux 
qui l’auront compris et suivi : que le méde- 
cin a reçu, avec son diplôme, pour mission 
première, unique, de rendre la santé aux 
malades, c’est-à-dire de leur être utile dans 
la limite de ses forces! 


LA VOCATION DU MÉDECIN. 
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La médecine est une science ; bien aveu- 
gle celui qui oserait le contester! 

Pour remplir dignement sa tâche, le mé- 
decin a sûrement besoin de préparer son es- 
prit de longue date, de le fortifier par de sé- 
rieuses études, de mürir son jugement à 
l’école de l’observation, de la réflexion et de 
l’expérience; cela ne fait pas question. Mais 
après être convenu de bonne grâce de toutes 
ces indispensables nécessités, nous dirons, 
pour émettre toute notre pensée, que les lu- 
mières de la science ne projettent, hélas ! que 
de pâlesclartés, quand elles ne s’allument pas 
au feu sacré qui, chez le médecin, a son 
foyer dans l’esprit de sa vocation, dans la 
passion de se: rendre utile, dans la volonté 
ferme, dans la préoccupation exclusive de 
rendre la santé aux personnes malades. 

La science n’apprend pas à réprimer la 
douleur par un premier regard qui, dans l’es- 
prit de la vocation, doit être un regard de 
bienveillance et d'encouragement. 

La science n’apprend pas à trouver de ces 
mots qui relèvent un moral abattu par le 
chagrin ou la souffrance ; et ce sont là pour- 
tant de pressantes obligations auxquelles doit 
satisfaire le médecin digne de ce nom. 

La médecine n’opère que par ses médica- 
ments, et à toute médication il faut un cer- 
fain temps pour réaliser ses salutaires effets. 
Jusque-là faut-il donc que le malade renonce 
à être secouru ? Non, dès le moment qu’il en- 
tre en communion avec son malade, le méde- 
cin, fidèle à sa vocation, adoucit et soulage; 
car, rappellons-nous ce que nous avons senti 
nous-mêmes aux mauvais jours; n’avons- 
nous pas été secouru efficacement par la vi- 
site d’un ami qui nous tend la main, qui 
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partir du cœur de ces bonnes paroles qui 
rayonnent l’espérance ? 


IIT. 


N'importe la voie dans laquelle il s'engage, 
l’homme ne peut pas se flatter de fournir 
une carrière brillante ou glorieuse sans 
une disposition naturelle qui le destine au 
succès. 

L’intrépidité sied au soldat ; au politique, 
la justesse et la profondeur des vues pour 
préparer et modifier à son avantage la mar- 
che des événements; au poëte, l’imagination 
et la sensibilité; à l’historien, un jugement 
équitable ; l'esprit d'investigation est avant 
tout nécessaire au naturaliste ; ce qu’il faut 
au médecin, c’est l’amour des hommes. 

En même temps qu’elle est une science, 
la médecine est aussi un art, l’art de guérir; 
et dans cet art (que cet enseignement ne 
s’efface jamais de la mémoire des jeunes mé- 
decins!) nul ne brillera au premier rang si 
l'amour des hommes n’est pas son premier 
mobile, son mobile exclusif. 

Avec l’amour des hommes et une science 
restreinte à beaucoup d’égards, un médecin 
peut encore rendre de grands services. Eh ! 
qui n’a rencontré de ces dignes et excellents 
praticiens auxquels nous faisons allusion! 
Tandis que si la tendresse pour les hommes 
ne le presse vivement, s’il ne tient à sa dis- 
position que les ressources de son esprit, 
avec une science même étendue tout méde- 
cin peut errer, ne serait-ce que par orgueil ! 

Médecins, aimons les hommes ! 


IV 


Jusqu’à présent, nous avons cherché à ex- 
primer le sens du premier aphorisme hahne- 
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mannien et à nous bien pénétrer de son es- 
prit pour montrer quelles conséquences mo- 
rales découlent de sa juste appréciation. 
Maintenant, essayons de faire comprendre 
par quel lien direct cet aphorisme se ratta- 
che plus particulièrement à l’homæopathie. 

S'il est vrai, et personne n’est plus en 
droit d’en douter, que la vocation première 
et unique du médecin soit de rendre la santé 
aux personnes malades, il est certain aussi 
que, pour répondre dignement à cette voca- 
tion, le médecin devra ne laisser passer ina- 
perçue aucune question de celles qui, de 
près ou de loin, intéressent la vie des hom— 
mes; ce serait curieux de reconnaître un de- 
voir et de prétendre à rester honorable en ne 
le remplissant pas. 


Or, l’homæopathie est non-seulement une 
question médicale pratique, mais une ques- 
tion essentielle entre toutes, puisqu'elle a 
pour objet spécial de renouveler la science 
dans ses principes, et l’art dans ses moyens 
d'action; donc, tout médecin qui a com- 
pris, ce qu’il n’est permis à personne de ne 
pas comprendre, que le médecin a pour mis- 
sion spéciale de trancher sciemment toutes 
“les questions qui se rattachent à la vie et à 
la santé des hommes, ne peut pas rester 
indifférent devant l’homœæopathie. 


Notre raisonnement s'appuie sur le bon 
sens; mais, avant la science même, le bon 
sens a ses priviléges, qui doivent être res- 
pectés. Et poursuivons : 


En médecine, il n’y a rien de meilleur que 
ce qui guérit, et le meilleur est ce qui doit 
être appliqué. 

Or, de toutes les doctrines médicales qui 
se sont succédé jusqu’à ce jour, l’homœæopa- 
thie est celle qui guérit le mieux et le plus 
souvent. | 
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Donc l’homæopathie doit être appliquée 
de préférence à toute autre doctrine. 

La première de ces trois propositions est 
un principe d’une vérité incontestable; la se- 
conde est une certitude, dont nous avons les 
preuves entre les mains; donc, la troisième, 
qui se déduit nécessairement des deux autres, 
est une conséquence vraie, — vraie pour 
nous, qui avons combattu pourles prémisses ; 
— vraie pour nous, qui avons pris la peine 
d'examiner, de vérifier. 

Mais, pour le plus grand nombre, cette 
certitude, que nous nous flattons d’avoir et 
qui fait le terme de la seconde proposition, 
est encore une pierre d’achoppement et de 
scandale. 


V 


Le scandale vient de ceux qui nient et non 
de nous qui affirmons; car, en affirmant, nous 
sommes prêts à donner les éléments et les 
preuves de nos affirmations, tandis que ceux 
qui nous combattent ne nous ont encore 
donné que des mots : —prælereà que, nihil. 

Entre des mots et des faits, pour quicon- 
que est de bonne foi, il n’y a pas à hésiter. 

Ces mots tomberont d'eux-mêmes le jour 
où nous n’en serons plus à des expérimenta- 
tions personnelles privées dont la discrétion 
professionnelle absorbe une grande part, 
le jour où nous entrerons dans le droit com- 
mun, et où, d'une manière ou d’une autre, 
nous aurons à notre disposition des services 
publics où nos actes et notre enseignement 
auront pour eux le bénéfice d’une irrécusa- 
ble authenticité. 

Ce jour n’est probablement pas très- 
éloigné, et nous l’appelons de tous nos vœux; 
et nous parlerons plus longuement de nos 
espérances quand nous serons. plus près de 
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les réaliser ; mais, en attendant, pour ne pas 
perdre un temps précieux, nous conjurons 
nos honorables confrères, en vertu de la vo- 
cation, qui est la même pour tous, de condes- 
cendre eux-mêmes à des expériences. 

Ils le doivent. 

Jls ne sont pas tenus de nous croire sur 
parole, mais l'honneur les oblige à étouffer 
un moment leurs sophismes, leurs préven- 
tions, leurs anthipathies, pour ne plus s’oc- 
cuper que d’une chose, et savoir s’il est 
vrai ou non que l’homœæopathie guérisse 
mieux et plus souvent. 

Quand Hahnemann s’est ainsi prononcé : 
« L’homæopathie repose uniquement sur 
l'expérience... » « L’homæopathie veut être 
jugée d’après les résultats, » nous n’admet- 
tons pas qu’il soit possible de le combattre 
sur un autre terrain que le terrain de l’expé- 
rience. 

« Imitez-moi, ajoute notre Maître, mais 
«imitez bien, et vous verrez à chaque pas la 
« confirmation de ce que j’avance. » 


Contre ce langage si ferme et si digne, on 
ne peut décemment répondre que par des 
faits, et c’est ce que nos adversaires n’ont 
pas fait jusqu'ici. 


AA E 


Oserait-on répéter que la raison s’oppose 
à l'étude même de la question ! 

Mais la raison de l’homme n’est point 
fondée à prononcer un arrêt, sans examen, 
sur une question si importante et si déli- 
cate; dans (es débats aussi sérieux, qui 
tiennent en suspens le repos des familles et 
peut-être leur vie ! 

Est-ce la raison qui nous a doté du mer- 
cure et du quinquina? C’est la raison, au 
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contraire, qui les a le plus vivement com- 
battus. 

Est-ce la raison qui nous a valu la vac- 
cine, ce précurseur de l’homæopathie, qui 
confirme si clairememt aux yeux de tous et 
la vérité de la loi de similitude et l’efficacité 
prolongée des doses infinitésimales? La rai- 
son n’est pour rien dans la découverte de ce 
fait, à savoir : que le vaccin étendu de deux 
à quinze fois son poids d’eau est aussi ac- 
tif que le vaccin pur, et que les piqûres 
réussissent encore fort souvent avec du vac- 
cin étendu de quinze à cinquante fois son vo- 
lume d’eau (M. Chauveau de Lyon). Et pour 
relever, en passant, tout Ce que nous a ap- 
pris cet habile expérimentateur, ajoutons 
qu’il a obtenu un magnifique horse-pox en 
injectant dans les veines d’un cheval huit 
milligrammes de vaccin dilué dans quatre 
cents fois son volume d’eau (Revue des cours 
scientifiques ; Bulletin scientif., 29 février 
1868, page 215). Au train dont on y va, l’ac- 
tion des infiniment petits sera bientôt univer- 
sellement reconnue, et les dilutions homæo- 
pathiques seront un jeu d'enfants pour ceux- 
là même qui les auront niées avec le plus 
d’obstination. 

M. le D' Faivre pourra alors regretter 
d’avoir écrit, dans sa thèse inaugurale sur 
l'emploi de la cantharide à l’intérieur comme 
agent curatif de l’épanchement pleurétique, 
cette phrase pitoyable à tous les points de 
vuê : « Je trouve dans l’Art médical quel- 
ques observations de médecins homæo- 
pathes ; mais ces messieurs ayant employé 
la teinture de cantharides à je ne suis quelle 
dilution, on comprend sans peine que je ne 
m'y arrêterai pas. » Le style vaut la raison. 

Est-ce la raison qui nous a démontré la 
possibilité de la variole par une lancette qui 
avait servi à saigner un varioleux ? 
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Est-ce la raison qui a conduit nos pères 
à reconnaître des vertus anti-dyssentériques 
dans l’ipécacuanha et dans le sublimé cor- 
rosif ? 

Est-ce la raison qui a prévu les succès de 
l'emploi interne des cantharides comme 
curatif de l’épanchement pleurétique ? (Thèse 
du D' Faivre, n° 21, 1865.) les succès du 
phosphore dans le traitement des paralysies ? 
(Gaz. des Hôp., 11 février 1868.) 

Est-ce la raison qui a fait présumer à nos 
savants investigateurs de la falsification du 
pain, qu’on pourrait retrouver une partie de 
sulfate de cuivre sur soixante-dix mille par- 
ties de pain, ce qui représente une partie de 
cuivre métallique sur trois cent mille par- 
ties de pain? (Santé univ., octobre 1855, 
pag. 267.) 

Est-ce la raison qui a découvert dans la 
féve de Calabar cette propriéié surprenante 
de forcer l’iris à se contracter ? Oui, c’est la 
raison qui, après la découverte faite, a 
amené des praticiens ingénieux à tirer profit 
de cette propriété dans les accidents de l'i- 
ridectomie; de même qu’en homœæopathie 
les doses infinitésimales, une fois trouvées et 
reconnues efficaces, ont été utilisées, avec 
raison, dans le traitement des maladies. 

La raison, en matière médicale et en thé— 
rapeutique, n’a rien de mieux à faire que de 
se déclarer impuissante à rien prévoir, à rien 
comprendre, à rien expliquer. 

Quand des faits nouveaux lui sont révé- 
lés, la raison doit se taire et suspendre son 
jugement jusqu’à ce que lesfaits aient parlé. 
Les explorer en tous sens, les tourner et re- 
tourner de toutes les façons pour s’assurer 
s’il sont vrais, c'estson droit; mais quand 
ces faits sont bien avérés, quand leur réalité 
est une fois constatée, les accepter franche— 
ment et les défendre, c’est son honneur. 
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MAL 


Les globules sont petits! Bah! les petits 
esprits et les petits cœurs. sont bien plus 
petits encore ! Quand il s’agit d’élucider une 
question d’un si haut intérêt, de la solu- 
tion de laquelle dépend la vie de milliers 
d'hommes, il vaut pourtant bien la peine 
qu’on s’oublie un instant soi-même pour ne 
songer qu'aux autres, surtout quand on a 
pris au sérieux sa première, son unique vo- 
cation de rendre la santé aux personnes ma- 
lades, et qu'après avoir frappé à toutes les 
portes, on n’en est pas moins resté les 
mains vides. 

Le savant est-il donc si satisfait de lui- 
même qu’ilne puisse pas, un seul jour, ra- 
battre de ses prétentions et admettre qu’il 
lui reste quelque chose à apprendre! Ces 
doses infinitésimales seront-elles donc tou- 
jours calomniées et condamnées sans les en- 
tendre, quand au su et vu de tout le monde 
les impondérables régissent le monde, don- 
nent la vie et la mort ? 

Pourtant, qui peut le plus peut le moins : 
faire naître et mourir, c’est plus que soula- 
ger et guérir ! 

Injurier les homæopathes à cause de leur 
croyance dans les doses infinitésimales, ç’a 
été fait, et les doses infinitésimales en ont- 
elles moins fait leur chemin ? Non; les voilà 
même qui passent dans le camp de leurs en- 
nemis (le président Horace Green). 

Qu'on cesse de si puérils et de si inutiles 
débats ! 

Médecins, tous tant que nous sommes, 
souvenons-nous de notre vocation, qui est de 
rendre la santé aux personnes malades ; cela 
vaudra mieux que de nous invectiver ou de 
faire de l'esprit à pure perte. ip 
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Ces trentièmes dilutions sont là; il ne dé- 
pend plus de personne qu’elles n’y soient 
pas. Il va de la vie des hommes et de notre 
honneur à tous que l’on sache universelle- 
ment à quoi s’en tenir sur leur compte; les 
affirmations des uns ne peuvent être triom- 
phantes tant qu’elles ne seront pas confir- 
mées par des services publics; d’accord, et 
nous le répéterons à satiété : nous ne de- 
mandons pas mieux que d’y arriver ; ce n’est 
pas notre faute si nous n’y sommes pas de- 
puis longtemps. Mais aussi les coups portés 
aux dilutions par leurs détracteurs, l’exclu- 
sion dont nous sommes les victimes, ne sont 
pas autre chose que la manifestation triom-— 
phante de la force brutale; et la force brutale 
ne pourra pas toujours étouffer la vérité. Et 
en attendant, personne ne peut se défendre 
d’un peut-étre qui a bien son enseignement. 

Peut-être ces trentièmes dilutions abrége- 
raient-elles une souffrance ? 

Peut-être sauveraient-elles ce malade 
prêt à mourir ? 

C’est notre vocation de courir après ce 
peut-être et de le vérifier. Si les tren- 
tièmes dilutions sont un mensonge, nous en 
serons quittes pour avoir fait quelques pas 
en avant, qui au moins auront coupé court à 
nos indécisions. Et si elles sont une vé- 
rité, quel bonheur ne ressentirons-nous 
pas d’avoir été utiles ! 


Le D" de Villers, qui est à Paris en ce 
moment, pour s’y reposer de quinze ans de 
fatigues inouies à Saint-Pétersbourg, nous 
disait, il y a trois jours, là dans une intimité 
dont nous lui sommes très-reconnaissant, que 
l’angine couenneuse avait régné à Saint 
Pétersbourg pendant cinq ans; qu’il y avait 
traité des centaines de malades atteintsà 
tous les degrés, et qu’il n’en avait pas perdu 
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un seul avec le cyanure de mercure à la 
30° dilution, 

Le D: de Villers est un honnête homme, 
un éminent confrère, un praticien distingué ; 
et comment cette parole si autorisée ne se- 
rait-elle pas prise en sérieuse considération ! 
Comment, après le récit d’une telle bataille 
et d’une si grande victoire, songer à se pré- 
occuper de ce que dira la science sur le 
chiffre de la dilution ! Eh ! si la science du 
passé proteste, tant pis pour elle ! laissons- 
la s’épuiser à crier dans le désert, nous en 
aurons plus tôt fini avec ses folles et désespé- 
rantes prétentions; nous la remplacerons par 
la science de l’avenir. 

Quant à moi, le chiffre des vivants l’em- 
porte de beaucoup sur le chiffre de la dilu- 
tion; j’oublie le second numéro pour n’être 
émerveillé que du premier. 

Notre excellent confrère a commencé ses 
essais de cyanure de mercure avec la 6° di- 
lution, et il a dû monter, nous affirme-t-il 
avec toute la sincérité qui le caractérise, 
jusqu’à la 30°, pour le plus grand avantage 
de ses malades; j'ai pour moi l'autorité 
d’un honnête homme, la clairvoyance du sa- 
vant médecin, je ne pense pas autrement au 
chiffre de la dilution ; quel qu’il soit, s’il est 
confirmé par l’expérience, qu’il vienne : d’a- 
vance il est accepté. 

Je plains de toute mon âme le médecin 
qui ne sentirait pas comme moi. 

Je ne comprendrai jamais que l’on s’arrête 
devant l’étiquette d’un flacon quand on est 
lancé à la recherche d’un remède contre une 
maladie grave, mortelle, et que le flacon 
vous est offert par une main amie, honnête, 
intelligente et qui a fait ses preuves. 

Je frissonne au réveil d’un triste souvenir, 
mais je le dirai tout de même. En 1838, 
j'étais à Fribourg, en Suisse, dans le cabi- 
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net du D' Longchamp, cet excellent confrère 
qui, en mourant, a laissé un vide qui ne 
saurait être comblé, Il me montrait, conser- 
vées dans l’alcool, des fausses membranes 
croupales en très-grand nombre 
tout autant d’enfants qu’il avait sauvés du 
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croup, c’est-à-dire de la mort, avec hepar 
sulfuris. Dans l’exaltation de mon ravisse- 
ment, je lui arrachai des mains son flacon 
d’hepar sulf, en le suppliant de me lelaisser, 
ce qu’il fit de bonne grâce. Quel chiffre y 
avait-il sur le flacon ? Je ne songeai pas à le 
demander ; il m'avait été prouvé que là pou- 
vait être la vie de mon enfant, je n’éprouvai 
pas le besoin d’en savoir davantage. 


VAL. 


Trahit sua quemque voluptas... C’est la 
mission que nous nous sommes donnée, de 
combattre tous les sophismes, toutes les ar- 
guties, toutes les préventions qui abusent 
encore le plus grand nombre sur le compte 
de l’homæopathie, et ce n’est pas notre 
faute si nous ne sommes pas arrivé à de plus 
heureux résultats. Pour accuser, un mot suf- 
fit; pour se défendre, il faudrait des volumes, 
et cet article est déjà trop long. 

Toutefois, encore un mot, et ce dernier 
mot, pour amener les médecins à une expé- 
rimentation sérieuse, nous l’adresserons à 
la conscience, car la conscience elle aussi 
a son éloquence, quand on sait l’interroger 
ou qu’on n’étouffe pas sa voix. 

C’est en obéissant à l'inspiration de la 
conscience que les médecins partisans au- 
jourd’hui éclairés et passionnés de l’homcæo- 
pathie ont fait leurs premiers pas dans la 
voie hahnemannienne ; le cœur les a poussés 
à l’étude, l’étude a éclairé leur esprit, et 
quand ils ont été convaincus par l’expé- 
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rience, ils ont relevé la tête, fiers de procla- 
mer que rien ne leur paraissait plus hono- 
rable que de rendre témoignage à la vérité, 
rien de plus raisonnable que d’humilier leur 
raison devant l’autorité des faits. 


Un médecin peut-il, dans l’état actuel de 
la société, rester indifférent à la question de 
savoir si l’homæopathie est vraie ou men- 
songère ? + 

Non ; devant l’homæopathie de plus en 
plus envahissante, son indifférence n’aurait 
point d’excuses. | 

Un médecin étranger à l’homœæopathie 
peut-il, dans l’état actuel de la science, 
quand l’état de son malade est à ses yeux 
désespéré, se rendre ce témoignage qu’il a 
fait pour lui tout ce qu’il était humainement 
possible de faire ? 

Non. Et c’est le cas de répéter ici le mot 
de notre Maître : « En médecine, négliger 
« d'apprendre, c’est un crime. » 


Voici une phthisie pulmonaire qui se 
traîne péniblement à son inévitable dénoû- 
ment et qui est la dernière expression sym- 
ptomatique de la scrofule, Tous les sirops, 
les iodures de fer, l’huile de foie de mo- 
rue, etc., ont passé inaperçus, et l’on s’ob- 
stinerait encore à ne pas essayer du calcarea 
carbonica à la trentième dilution, comme 
Hahnemann le recommande, et comme des 
milliers de médecins, fort honorables et fort 
instruits, se vantent de l’avoir expérimenté 
avec succès | 

Voici un enfant qui se meurt avec de 
fausses membranes dans le larynx et dans 
les bronches; il ne reste plus d'espérance . « 
que celle d’une opération toujours. doulou- 
reuse, et le plus souvent insuffisante, et l’on 
trouverait de bonnes raisons pour ne pas 
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recourir à l’hepar sulfuris et à bromum, 
quand des centaines d’observations sont 
consignées dans nos annales pour attester 
les merveilleux résultats de cette médica- 
tion ! 

Deux hernies inguinales étranglées, avec 
vomissements de matières stercorales, ont 
été réduites, dans notre pratique, par la 
noix vomique (nous savons que quelques- 
uns de nos confrères ont également réussi 
dans des cas aussi graves), et l’on persiste 
à opérer la hernie étranglée sans songer le 


moins du monde à recourir à la noix vo- 


mique avant de procéder à l’opération ! 
Cependant, nous avons reçu, de nos 
maitres d’autrefois, des leçons qui légi- 
timent peu cette manière de faire et cette 
coupable indifférence. Le professeur Mar- 
jolin enseignait, il y a trente ans, à propos 
des hernies étranglées, qu’une fois, une 
seule fois, il avait réussi à réduire une her- 
nie par un lavement de tabac, et que ce suc- 
cès unique lui avait paru si désirable qu'il 
ne s'était jamais permis de porter le bis- 
touri sur une hernie étranglée, sans avoir, 
au préalable, essayé du lavement de tabac. 
Les orages de la dentition se traduisent, 
ici, par des convulsions, la fièvre, agitation, 
cris, sommeil interrompu par des sursauts, 
chaleur universelle avec rougeur plus mar- 
quée d’une joue, coliques avec ballonne- 
ment du ventre, diarrhée jaune verdâtre ; là, 
par un relâchement chronique du ventre: les 
selles sont en forme de bouillie, pâles, gri- 
sâtres, argileuses, adhérentes au vase; le 
ventre est dur et volumineux par le gonfle- 
ment des glandes mésentériques. Ici, camo- 
milla est spécifique ; là, calcarea carbonica. 
— Et quand la vie de l’enfant est menacée, 
quand les moyens connus sont épuisés, on 
aurait le courage de laisser dans l’oubli ca- 
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momilla et calcarea ! — Non, non, c’est im- 
possible ; il n’y a de coupables que nous, 
et notre crime est de ne pas répandre la lu- 
mière avec plus de profusion. 

Voilà une blessure d’arme à feu dans 
l’articulation du coude, qui, suivant l’appré- 
ciation d’un habilechirurgien, nécessite l’am- 
putation immédiate. La gravité des désordres 
est telle, qu’en supposant que l’on püût mai- 
triser l’inflammation traumatique, le blessé 
succomberait à l'abondance de la suppura- 
tion. — L’homæopathie intervient, répon- 
dant à l'argumentation du chirurgien, qu’elle 
a l'espérance de réprimer l’inflammation par 
arnica, la suppuration par silicea ; repousse 
l’amputation proposée et guérit le malade. 
— Nous sommes heureux de reporter l’hon- 
neur de ce fait à notre ami le D° Gillet de 
Marseille. 


IX. 


En faut-il dire davantage pour stimuler à 
l’étude de l’homæopathie le médecin qui 
veut être fidèle jusqu’au bout à sa voca- 
tion PREMIÈRE, UNIQUE, quiest de rendre la 
santé aux personnes malades ? 

Pour nous, nous ne cesserons jamais de 
le dire, nous ne voyons rien de plus beau 
pour le médecin que de savoir serendre utile. 

Et notre sentiment ne date pas d’hier ! 

Peschier publiait, en 1838, dans la Bi- 
bliothèque de Genève (pag. 200, II° série, 
t. 1°"), une lettre de nous qui disait : « Vous 
« nous avez appris avec quelle noblesse on 
« répond à l’injure et comme, avec un tra- 
« vail opiniâtre, on confond l'ignorance ; 
« gloire à vous pour votre courage et pour 
« la peine que vous prenez à propager la 
«. vérité ! Qu’il me soit permis de marcher 
«sur vos traces, d'espérer que je serai 
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« digne, un jour, d’être votre collaborateur. 
« Jeune, l’avenir est à moi, etje veux tra- 
« vailler, parce que je ne vois pas de titre 
« plus honorable que celui que vous ont mé- 
« rité et vos travaux et vos services, celui 
« de médecin utile à son pays. » 

C'était un engagement : — il a été tenu ! 

D' A. CHARGÉ. 


BIBLIOGRAPHIE. 


Application de la Médecine homæopathique 
aux traitements chirurgicaux 
Par CH. BOJANUS 


Médecin en chef de l'hôpital des Apanages de Nijny-Nowgorod 
(Russie) (1). 
(Suite.) 


OBSERVATION. 


Un enfant de 4 ans, de forte constitution, 
fut soumis, le 2 janvier 1859, à la taille bila- 
térale ; l’hémorrhagie n’était pas forte, mais, 
comme l’enfant s’agitait beaucoup après avoir 
été mis au lit, par précaution on plaça une 
canule. Acomit et arnica alternés de deux 
heures en deux heures. 

La nuit suivante, il ne survint rien de 
grave : sommeil agité, fièvre d'intensité mé- 
diocre. 

Le 3 janvier, forte fièvre, peau sèche, 
œdème du scrotum et de la verge leur don- 
nant le double de leur dimension; le périnée, 
jusqu’à l’angle supérieur de la plaie, en est 
atteint : l’œdème présente une couleur livide 
et bleuâtre. Acomit et apis alternativement 
chaque deux heures. 

4 janvier. Bon sommeil. L’état du malade 
ne s’est aggravé en rien; le gonflement per- 


(1) Bruxelles-Paris, J. B. Baillière et fils. 


CH. BOJANUS. 


siste, mais il n’est pas augmenté; fièvre 
moins intense ; l’excrétion de l’urine par la 
plaie est copieuse et libre. Vers le matin une 
selle normale. Pas d’appétit, soif médiocre. 
— Les mêmes remèdes sont continués. 

5 janvier. La fièvre a diminué; l’œdème 
s’est propagé aux lèvres de la plaie, large- 
ment béante, boursonflée et couverte d’une 
masse blanchâtre caséeuse. La couleur des 
parties attaquées est plus foncée et fait 
croire à une gangrène imminente. Rhus et 
apis, alternativement chaque deux heures. 

6 et 7 janvier. Moins de fièvre, l’œdème 
persiste dans le même état, mais la couleur 
en est moins foncée. Peu d’appélit ; soif mé- 
diocre. Dans la nuit du 7 au 8, l’œdème 
s’accrut de nouveau; les parties qu’il occu- 
pait prirent une dimension énorme; les lè- 
vres de la plaie encore plus boursouflées ; la 
plaie elle-même largement entr’ouverte. La 
fièvre, pourtant, n’a pas augmenté; l’excrétion 
de l’urine est restée libre et abondante; selle 
normale. Apis chaque deux heures. 

8, 9, 10 et 11 janvier. Dans ce laps de 
temps, la couleur livide et bleuâtre de l’œ- 
dème a disparu entièrement, quoique la di- 
mension des parties soit la même. L’appétit 
est faible; selles journalières normales; l’u— 
rine est excrétée librement par la plaie; 
sommeil assez bon. Apis continué. 

12 janvier. L'état du malade s’est aggravé 
considérablement; les lèvres de la plaie sont 
entièrement sèches, la plaie plus entr’ou- 
verte. On remarque à la partie postérieure 
du scrotum et à la partie antérieure du péri- 
née une tache livide, ronde, d’à peu près 
5 centimètres de diamètre, cernée d'une 
ligne mince et jaunâtre, D’ailleurs, état gé- 
néral stationnaire. Apis continué. 

13 janvier. Au centre de la tache livide 
il s’est fait une ouverture qui a donné lieu à 
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un écoulement abondant de pus, entremêlé de 
tissu cellulaire mortifié ; l’œdème a diminué 
de beaucoup, et l’état des parties permet une 
exploration manuelle qui fait découvrir dans 
le fond du périnée un abcès énorme commu 
niquant avec la plaie. État général satisfai- 
sant. Àpis trois fois par jour; bains de siége 
à l’eau tiède. 

A partir de ce moment, les forces du ma- 
lade augmentèrent sensiblement; la plaie, 
après s'être dégagée des parties mortifiées, 
se couvrit bientôt d’une granulation vive et 
abondante. Le 3 février, l’excrétion de l’urine 
_ s’opéra par la voie normale, quoique la 
plaie ne fût pas parfaitement cicatrisée. Le 
malade quitte le lit le 45 février, parfaite- 
ment rétabli. 


DE L’ÉRYSIPÈLE TRAUMATIQUE. 


L'érysipèle traumatique présente des dif- 
férences dans son étendue et dans son inten- 
sité. On en voit ne présenter qu’une légère 
rougeur et tension de la peau, et d’autres fois 
on observe des enflures énormes avec forma- 
tion d'ampoules et de gangrène plus ou 
moins étendue. Des symptômes alarmants 
consensuels ne tardent pas à se manifsster 
dans les centres nerveux. 

Les avant-coureurs d’un érysipèle sont en 
général : forte fièvre, ne correspondant point 
souvent avec la gravité de l’opération; dou- 
leurs dans les parties opérées; insomnie, 
irritation ; souvent même, délire; langue 
sèche ; soif vive ou nulle. 

2° degré. Le gonflement des parties est 
beaucoup plus considérable, très-douloureux; 
la peau d’un rouge vif luisant; formation 
d’abcès; suppuration abondante. Quelquefois 
une gangrène partielle très-superficielle. 

3° degré. Les parties attaquées présentent 
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un gonflement d’un rouge bleuâtre, passant 
subitement à la teinte livide; elles se cou 
vrent de cloches remplies d’un liquide de 
couleur foncée noirâtre, et la destruction plus 
ou moins profonde par la gangrène est iné— 
vitable. L'état général du malade touche à 
celui du typhus; il se manifeste un fort dé- 
lire avec soubresaut des tendons et carpolo- 
gie; la langue devient sèche, fendillée et 
tremblante; les malades murmurent inces- 
samment des paroles inintelligibles, quel- 
quefois même il s’y joint des évacuations 
alvines semblables à celles qu’on observe 
dans le typhus, et la mort est le dernier trait 
de ce triste tableau. 


Variété. ÉRYSIPÈLE RAMPANT. À son début, 
il tient du caractère de l’érysipèle du premier 
degré. Il ne se fixe jamais à une place et 
s'éteint au fur et à mesure qu’il s’éloigne de 
la place de sa première apparition. Il fait 
souvent le tour de tout le corps, et finit sou- 
vent par se fixer dans un endroit quelconque 
où il forme des abcès parfois très-grands. 

Parmi tous les remèdes employés contre 
l’érysipèle il n’en est pas un seul dont l’effet 
puisse être plus décisif et plus prompt que 
l’apis. Aussi sommes-nous entièrement d’ac- 
cord avec l’opinion de Wolf, quandil dit que 
depuis la découverte de l’aconit il n’y a pas 
de remède d’un effet aussi important et aussi 
étendu que l’apis. 

Depuis que nous avons fait plus ample 
connaissance avec ce remède, nous entrepre- 
nons les opérations plastiques avec bien plus 
de sûreté, toute crainte d’une mauvaise issue 
de l’érysipèle nous étant enlevée. Aussitôt 
que l’érysipèle se manifeste, il serait même 
superflu d’en déterminer le degré pour l’em- 
ploi de l’apis; on n’a qu’à examiner les 
symptômes produits par ce remède sur 
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l’homme bien portant pour savoir l’effet qu’il 
produira sur cette maladie et pour se per- 
suader qu’il n’y a rien d’outré dans ce que 
nous venons de dire. Les guérisons nom- 
breuses obtenues par ce remède sont cer- 
tainement plus éloquentes que tousles éloges 
de la théorie. 

À ceux qui pourraient mettre en doute nos 
paroles et nos expériences, ou qui se con- 
tenteraient de hausser dédaigneusement les 
épaules, nous n’avons qu’à donner le conseil 
d'en faire consciencieusement l’expérience 
eux-mêmes. 


OPÉRATION DE LA CATARACTE ET DE LA PUPILLE 
ARTIFICIELLE. 


Immédiatement après l'opération, Aconit 
et Contum ont été administrés toutes les trois 
heures. 

Aussitôt que le malade se plaint de dou- 
leurs aiguës dans les yeux, les deux remèdes 
mentionnés ci-dessus doivent être adminis— 
trés à de plus rares intervalles, chaque deux 
heures par exemple. 

Si les douleurs se propagent jusque dans 
la tempe, la tête, et qu’elles tendent toujours 
à augmenter, il faut avoir recours à l'emploi 
alterné de Bellad. et Conium. 

Quand la conjonctive présente un aspect 
boursouflé ou œdémateux, si les paupières 
sont gonflées et se colorent d’une rougeur 
érysipélateuse, l’Apis est un remède d’une 
grande efficacité. 

Si la conjonctive prend l’aspect du velours 
rouge, si le malade accuse des douleurs ai- 
guës et tranchantes : — Merc. corros. et 
après lui Sulfur. 

Granulation à la surface de la conjonc- 
tive : précipité rouge de mercure. 

Douleurs très-vives et brülantes dans les 
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yeux, Comme provoquées par des charbons 
ardents : — Arsenic, de préférence à tout 
autre remède. 

Enfin, si l’inflammation était suivie d’un 
écoulement abondant d’un liquide blanchä- 
tre, visqueux ou puriforme : — Euphrasia. 

Nous nous sommes abstenu de toute 
application extérieure de remèdes, nous 
bornant à laver les yeux avec de l’eau tiède 
et à entretenir la plus irréprochable pro- 
preté. 





CORRESPONDANCE. 


Lyon, le 21 janvier 1868. 
Monsieur le Docteur, 


Permettez à un zélé partisan de l’'homæopa- 
thie, d'abord profondément incrédule, puis ra- 
mené iuvinciblement à la vérité par une longue 
expérience et l’autorité invincible de faits irré- 
cusables, de venir vous remercier, vous féliciter 
d’avoir fondé la Bibliothèque Homæopathique. 

Votre but, c’est de vulgariser, de populariser 
la médecine, de faire triompher la vérité, d’ob- 
tenir qu’on ne se prononce sur une des plus 
grandes découvertes de nos temps modernes, 
la plus grande incontestablement au point de 
vue de l’humanité, la loi de similitude, qu'après 
un attentif examen des expériences décisives. 

Ce but est noble, grand, juste ; vous l’attein- 
drez, malgré toutes les rivalités jalouses, toutes 
les oppositions haineuses, persécutrices. 

Je soutiens, je défends, je propage l’homæopa- 
thie de toutes mes forces, d’abord parce qu'elle 
nous à guéris, moi et les autres membres de ma 
famille, de maladies graves, et ensuite parce 
que, dans ma conviction, seule véritable science 
médicale, elle peut rendre à l'humanité des 
services immenses. Je lui ai trouvé partout de 
nombreux ennemis, mais jamais des ennemis 
éclairés, jugeant d’après leur propre expérience ; 
toujours au contraire des ennemis prévenus, 
intéressés à fermer les yeux à la lumière. A la 
moindre discussion, j'ai toujours vu poindre 
l'opposition systématique, la mauvaise foi, l’i- 
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enorance la plus complète des principes fonda- 
mentaux même de l'homæopathie. 

Votre journal fera justice de cette opposition 
ignorante, anti-scientifique, haineuse, persécu- 
trice. Elle mettra en lumière, d'une part, l’in- 
cohérence, les hésitations, les contradictions, 
l'absence de tous principes, de toutes lois dans 
le camp allopathique, et, d’autre part, l'accord 
parfait régnant dans le camp homæopathique, 
une loi générale qui guide toujours l’homæo- 
pathie et dont il ne doit jamais se départir : 
la loi de similitude, loi qu'il est aujourd’hui 
impossible de nier, qui se reproduit partout à 
l'œil attentif, et que chacun peut vérifier par soi- 
même. i 

Mais, comme le faisait très-bien observer le 
Dr Franco dans votre numéro du 15, le moyen 
de propager l’homæopathie, ce n’est pas tant de 
guerroyer, de combattre ses ennemis, que de 
guérir les maladies où l’allopathie s’est montrée 
impuissante; de publier le résultat des deux 
traitements, et d’en appeler au témoignage des 
nombreux malades qui, après avoir été vaine- 
ment trailés longtemps par l’allopathie et avoir 
été abandonnés par elle, ont pourtant recouvré 
la santé au moyen d’un traitement homœæopa- 
thique. 

Si une statistique de cette nature était établie, 
si elle était publiée, que de faits, que de guéri- 
sons inattendues, inespérées, elle mettrait au 
jour ! Quels cris de reconnaissance s’élèveraient 
de toutes parts en faveur de la découverte! 

Et alors, quel est l’homme dont les préven- 
tions seraient assez injustes pour ne pas con- 
cevoir au moins un doute ? Ce simple désir, 
c’est tout : car l’'homæopathie ne demande qu’à 
se prouver, et dans le camp ennemi il y a cer- 
tainement des gens instruits, de bonne foi, que 
l'expérience et la vérité ramèneront. 

La loi de similitude vient de me faire décou- 

rir, par hasard, une vertu précieuse dans une 
plante, 

Me promesant, il y a quelques mois, dans des 
montagnes, je remarquai une plante assez cu- 
rieuse. Son fruit est une petite pomme rouge as- 
sez semblable à une pomme d'amour, enveloppé 
dans une large enveloppe foliacée. Bref, j'avais 
devant moi le Coqueret alhekange. 
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Je demande à de bons paysans qui m’accom- 
pagnaient ce que c’est que cette plante, dont la 
singularité me frappe ; et l’un d’eux me conte 
aussitôt, en riant, les curieux effets de cette 
plante, qu’il ne connaît du reste pas autrement. 

Suivant lui, une femme ne peut pas garder 
sur elle cette plante sans bientôt laisser involon- 
tairement échapper ses urines. Il suffit de gar- 
der un moment un morceau de cette plante, son 
fruit par exemple, à la bouche, pour se sentir, 
quelques instants après, pris d’un besoin pres- 
sant d’uriner, 

Immédiatement, j'expérimente la plante sur 
moi-même ; je prends entre Les lèvres un de ces 
jolis petits fruits; et trente minutes après à 
peine je me sens pris, à plusieurs reprises, d’un 
besoin insolite d’uriner. 

J'en conclus immédiatement que cette plante 
doit avoir une action puissante sur la vessie, les 
voies urinaires. 

J'en fais cueillir une certaine quantité, et j'en 
remets une partie à M. le Dr Frestier, médecin 
bomæopathe à Lyon, rue Centrale, 31, en lui 
signalant les faits que je viens de rappeler. Ce 
dernier veut bien se livrer à quelques expé- 
riences sur cette plante, qu’il publiera sans 
doute plus tard; mais, en attendant, il me ra- 
contait dernièrement qu'il soigne depuis long- 
temps un vieillard atteint d'une inflammation 
chronique de la vessie, et que dans un des ac- 
cès de la maladie où les autres agents qui s’é- 
taient montrés efficaces jusqu'alors n’amenaient 
aucune amélioration, il avait administré le Co- 
queret alkekange à la 4° ou 6° dilution au 10°, et 
qu'immédiatement il avait obtenu un résultat 
des plus satisfaisants, qui dure encore. 

Je livre cette petite découverte à l’étude des 
médecins homæopathes, bien persuadé que plu- 
sieurs d’entre eux s’empresseront de faire la 
pathogénésie de cette plante, et qu’ils y trou- 
veront un spécifique pour soulager une foule 
des redoutables maladies de la vessie et des 
voies urinaires. 

Veuillez agréer, Monsieur le Docteur, 
l’assurance de ma profonde considération. 


ALP. FOUSSEMAGNE 
(ancien notaire, 2, rue Pareille, à Lyon), vofre abonné. 
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AUTRE LETTRE, 


Lyon, le 28 janvier 1868. 
Monsieur le Docteur, 


Si vous pensez que ma lettre puisse être utile 
à la cause que vous défendez, je vous autorise 
très-volontiers à la publier et à en faire tel usage 
que vous jugerez convenable. 

Je suis profondément dévoué à l’homæopa- 
thie : dans ma conviction, fruit de nombreuses 
observations, de faits évidents, de guérisons 
presque inespérées, elle est la seule vraie science 
médicale, En dehors d'elle, il n’y a plus de lois: 
il n’y a qu’incertitudes, empyrisme, essais dan- 
gereux, divagations, systèmes sur systèmes se 
détruisant les uns les autres. 

En défendant, en soutenant, en propageant 
l’homæopathie, je remplis à la fois à mes yeux 
un devoir de reconnaissance et d'humanité. 

Je possède à moi seul des documents qui, 
pour un esprit non prévenu, suffiraient large- 
ment pour démontrer la vérité de l’homæopa- 
thie. Tout observateur qui en aura fait un long 
et sérieux usage pourra bientôt en dire autant. 

Les ennemis de l’homœæopathie sont tous ou 
des gens intéressés à la combattre, ou des gens 
qui ne la connaissent pas et qui ont été in- 
fluencés par les premiers. 

La plupart de ceux qui en ont fait un usage 
sérieux reconnaissent sa supériorité et ne 
veulent plus de l’autre médecine. 


Que d'exemples je pourrais en citer! 


LE MÈME. 





L'HOMOEOPATHIE EN ANGLETERRE. 


D’après le Directory homæop. de 1867, 
il existe en Angleterre 262 médecins ho- 
mœopathes, dont 108 à Londres, 8 à Liver- 
pool, 5 à Dublin, 5 à Édimbourg ; 16 hôpi- 
taux, 54 dispensaires, 4 sociétés médicales 


homœæopathiques, dont la plus importante 

est la Société homæopathique Britannique. 
Les journaux anglais, voués à la défense 

et à la propagation de l’homæopathie sont : 


1° The British Journal of Homæopathes, 
— qui est à son n° 103; 


2° Annals of the British homæopathic So- 
ciety, andofthe London homæopathic Hospital 
(publié avec l’approbation de la Société) ; 


3° The Monthly homæopathic Review, — 


revue mensuelle qui compte plusieurs an- 


nées d’existence. 


LIVRES REÇUS : 


JUSTIFICATION DE L’HOMŒOPATHIE dans ses prin- 
cipes essentiels ; exposition doctrinale et réfu= 
tation des principales objections de M. Brenier, 
par le D' H.T. Bernard de Gand. — Gand, 
1868. 


IL CorerA, Reflessioni del sac. D' Bertucci, ancien 
président de la Société homæopathique de 
Palerme, etc. — Palermo, 1867. 


IL CoLERA e à Sistemi medicali col risultati avuti 


d'all omeopatia ?n Palermo, dal prof. Cataldo 
Cavallaro. 


HAHNEMANN, 0 Annali di medicina omeopatica per 
la Sicilia (seconda serie), vol. I, 1° numéro. 


LE PROPAGATEUR de la Méditerranée et du Var, 
revue scientifique, littéraire et industrielle, au 
profit des pauvres. Numéros de décembre, jan- 
vier, février et mars. 


EL CRITERIO MÉDICO, organo oficial de la So- 
ciedad Hahnemanniana Matritense. 


La REroRMA MÉDico, periodico oficial de la. 


Academia homeopatica espanola, etc. 





PARIS, IMPRIMERIE JOUAUST, 558, RUE SAINT-HONORÉ. 


LE" SRE 


4e Année. — N° 8. 


45 Avril 1868. 





BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 





COMMENTAIRES 


SUR 


LA THÉRAPEUTIQUE. 


OBSERVATIONS CLINIQUES. 


«Medicina tota in observationibus. » 
SYDENHAM. 


« Toute la médecine est dans les observa- 
tions, dans l’art d'observer, » disait un de nos 
maîtres les plus vénérés, celui qu’on a sur- 
nommé à si juste titre l’'Hippocrate du Nord. 

C’est là une grande vérité, sans doute, 
mais non TOUTE la vérité, car là n’est pas 
toute la médecine, tota medicina. Cette science 
devait se composer, en effet, d’un triple pro- 
blème à résoudre : 1° celui de la maladie, 
d’abord à bien reconnaître ; 2° celui du mé- 
dicament déjà expérimenté ; EL ensuite, celui 
du rapport à établir entre la maladie et le re- 
mède. 

Trop longtemps la médecine, privée de 
cette base à triple assise, qui devait seule lui 
imprimer un caractère de science positive, 


oscilla, conjecturale et incertaine, de sys- 
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tème en système, malgré le génie même de 
ses fondateurs et le tact parfait avec lequel 
ils observaient, à leur manière. 

Si le coup d’œil était profond, si les in- 
struments explorateurs se perfectionnaient, 
la méthode manquait : la science n’était pas 
fondée encore. Faut-il donc s’étonner des 
erreurs accumulées, des déceptions subies, 
de tant de vœux, de desiderata échappés à 
de si nobles cœurs, à tant de grands esprits! 

Hippoerate, dont on ne peut parler qu’avec 
la plus grande humilité, et qui est regardé 
comme le fondateur émérite de l’observation 
en médecine, manqua le but, il faut le recon- 
naître, faute d’avoir assez compris CE qu’il 
fallait et COMMENT il fallait observer, et dans 
quelle FIN il devait surtout le faire. 

Aujourd’hui que, grâce à des siècles d’in- 
vestigations, l’épreuve est faite, que l’expé- 
rience est acquise par tant de travaux entas- 
sés, et qu’on peut affirmer que la démons- 
tration en a été fournie d’abord, comme 
en algèbre, per absurdum, par l’absurde 
des méthodes employées, et, de plus, par 
l’exacte pratique des réformes obtenues, il 
est facile de reconnaître que l’ART d’obser- 
ver en médecine ne pouvait être fondé avant 
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la découverte de la SCIENCE qui devait y pré- 
sider. 

Comment observer, en effet, avec le succès 
désiré pour guérir : tuto citù et jucundè, si ce 
qu’il fallait guérir n’était pas connu, précisé, 
individualisé; si le curatif n’était pas acquis 
à la thérapeutique par la pathogénésie; si, 
enfin, la règle pour appliquer ce qui devait 
être curatif à ce qui pouvait être curable, 
n’était pas déjà proclamée ? | 

Hippocrate ne put donc, malgré son génie, 
appliquer à l’art d'observer, par exemple, la 


méthode de l’Individualisation, fondée seu—. 


lement par Hahnemann. 

De plus, n’ayant pas encore de thérapeu- 
tique, c’est-à-dire ni pathogénésie ou con- 
naissance des effets purs des remèdes, ni rè- 
gle pour leur application aux maladies (deux 
découvertes dues encore à notre Maitre), 
Hippocrate se borna à observer ce qui se 
passait dans les maladies, nota avec soin 
leurs évolutions ou crises, en calcula et in- 
diqua les jours et époques, et pour médica- 
tion s’en rapporta au natura medicatrix, aux 
seuls efforts de lanature, dont il se constitua 
le serviteur et l'interprète, natur«æ minister 
et interpres. 

D’immenses lacunes, comme on le voit, et 
de quelle importance! apparurent dès l’ori- 
gine de notre art, malgré les facultés émi- 
nentes qui distinguèrent le premier fonda 
teur, malgré les travaux de toute sorte qu'il 
nous à laissés sur la matière. La tâche lui 
avait paru même si grande, qu’il avait dit, 
avec trop de raison : Ars longa, vita brevis. 
Il la confia donc à la sagacité de ses succes- 
seurs pour l’achever. 

Galien, malgré l'originalité de son esprit, 
tout en se séparant du maitre, ne combla 
aucun de ces vides; mais il imprima cepen— 
dant à la médecine de son temps un carac— 
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tère de positivisme basé sur ce qu’il y avait 
de plus tranché, de plus palpable, de plus 
local dans la maladie, pour lui opposer ce 
qu'il y avait de plus contraire parmi les mé- 
dicaments connus : Contraria contrartis cu- 
rantur. 

Telles furent, en effet, sa méthode d’ob- 
server et sa thérapeutique. 

La médecine, faut-il le dire? sembla dès 
lors constituée, tant les apparences, même 
dans les choses les plus graves, séduisent 
les esprits superficiels, qui, de tout temps, 
pullulent et dominent dans les conseils des 
peuples! La doctrine médicale des GONTRAI- 
RES, favorisée par l’esprit d’antagonisme des 
époques successives de la philosophie et de 
la civilisation, proclamant, à tort, l’art de 
combattre ses ennemis avec des armes op- 
posées, la barbarie et le matérialisme se ré- 
unirent pour propager jusqu’à nos jours de 
tels enseignements et pareille morale! 

On ne sait que trop ce qu’il advint de cette 
prétendue science pour l’art d’observer et de 
guérir, comme pour l’art de moraliser les 
hommes. L'école positiviste, du plutôt maté- 
rialiste de nos jours, ravivée par Büchneren 
Allemagne et ses affidés en France, aprouvé, 
par les Congrès de Liége et de Genève, ce 
qu'on pouvait en attendre au point de vue 
spiritualiste et moral... Et l’École médicale 
de Paris montre chaque jour, de plus en plus 
aussi, par son enseignement et sa pratique, 
l’abime vertigineux dans lequel elle est tom- 
bée. 

De tels principes ne devaient-ils pas abou- 
tir là forcément ? 

Les successeurs de Galien, comme on ne 
le voit que trop de nos jours encore, ne firent 
donc rien de bien pour la solution des grands 
problèmes médicaux, que l’art d’observer 
devait mettre en pratique et en honneur. 
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Arrétons-nous seulement aux modernes 
pour en juger mieux encore. 

Pas plus que Brown en Angleterre, Pinel 
et Broussais en France ne découvrirent la 
vraie voie, et chacun d’eux imprima à son 
école respective les tendances basées sur ses 
propres vues, et bien éloignées encore de la 
science désirée par tous. 

Ainsi Brown, dans le siècle dernier, ayant 
réduit toutes les maladies en deux grandes 
classes : sténiques et asthéniques, c’est-à-dire 
celles où la force d'incitation était en plus, 
celles où elle était en moins, divisa, à leur 
tour, les médicaments en deux classes cor- 
respondantes, et le cercle de l’observation 
devint des plus restreints, se réduisant à re- 
connaître la force en excès pour la diminuer, 
ou la faiblesse exagérée pour la relever, à 
l’aide des moyens les plus appropriés 
double degré d’incitabilité organique. 

On à vu ce que pareille doctrine (si doc- 
trine il y a) privée de notions suffisantes en 
physiologie et pathologie essentielles, en sé- 
méiotique caractéristique et en pathogénésie 
pure, etc., pouvait et a dû produire. 

Pinel, de son côté, en face du chaos qu’il 
déplorait, trop imbu des méthodes naturelles 
des Linnée et de Jussieu, ne songea qu’à 
classer, lui aussi, les maladies dans un ordre 
en rapport avec leur caractère nosologique, 
propre à les faire entrer dans sa Nosogra- 
phie, et à les caser dans la série où certain 
genre de médicaments pouvait leur convenir. 

Malgré tout ce qu’un esprit ingénieux pou- 
vait apporter de tact, de patience et de lu- 
mière dans pareil enfantement, tout devait y 
sombrer comme doctrine de l’art de guérir ; 
car tout y manquait aussi du côté des élé- 
ments essentiels et constitutifs de cet art, 
comme on le pressent déjà et comme on le 
verra encore mieux par la suite. 


à 


à Ce 
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Enfin Broussais, le disciple et trop vite le 
rival de ce maître trop peu respecté, aborda 
un tout autre système, et, basant sur l’irrita- 
tion des organes sa médecine dite physiolo- 
gique, ne rechercha, par l'observation, qu’à 
démontrer la lésion de fonction et de tissu 
dans chaque cas morbide, dont tous les 
symptômes devaient se borner aux signes 
objectifs, que l’observation la plus rapide 
pouvait toujours fournir et colliger. 


Pour lui, tout était là. L’irritation produi- 
sant la douleur, et, par là (ubi dolor, ibi 
fluxus), un afflux de sang plus ou moins abon- 
dant. Sa thérapeutique, appuyée sur la Loi 
des contraires de Galien, opposait la mé- 
thode des antiphlogistiques, c’est-à-dire les 
saignées générales ou locales. Et le problème 
de l’art de guérir, réduit, comme on le voit, à 
sa plus simple expression, c’est-à-dire à ce 
qu’on prenait si à tort pour la maladie vraie, 
en face de ce qu’on croyait être le remède, 
sembla une foisencore plus que jamais résolu, 
et Dieusait avec quelle foi, quel enthousiasme 
le novateur fut acclamé ! 


Ilélas! ce n’était encore là qu’un beau 
rêve, qu'un mirage trompeur qui séduisit, 
égara complétement le brillant et fougueux 
professeur du Val-de-Grâce, dont le prodi- 
gieux talent d'exposition attira et passionna 
autour de sa chaire les plus hautes célébrités 
de son temps. On peut dire que son ensei- 
gnement fut un long règne pendant lequel 
tout fut renversé en théorie, en pratique, en 
polypharmacie surtout. Sous ce dernier rap- 
port, le service rendu fut immense. Et qui 
eût jamais dit alors qu’il devait être sitôt ou- 
blié par la plus noire des ingratitudes et par 
la plus inconcevable des réactions, qui préci- 
pita de nouveau la gent médicastre dans les 
manipulations et l’administration des dro- 
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gues les plus noires, les plus dégoûtantes 
et les plus toxiques ! 

Tout était donc encore perdu une fois de 
plus, de tant de travaux et de si audacieuses 
tentatives! Et Broussais même, dont lagloire 
occupa un instant toute l’Europe médicale, 
et dont le génie sembla illuminé par celui de 
cet autre conquérant qui lui fournissait par 
ses batailles d'immenses champs d’observa- 
tions et de lumières; Broussais, qui traçait 
avec la rapidité de l'éclair, de sa plume alors 
souveraine, comme Napoléon de son épée 
victorieuse, les décrets de son vaste empire 
et ses formules impérissables..…. , tomba 
comme lui, tout à coup, dans une dernière 
victoire, et vit tout s’engloutir sous ses pas 
dans un abîme où il disparut, lui aussi, comme 
un dieu de l’antiquité! 

Au dire même de ses partisans les plus en- 
thousiastes, de ses amis les plus passionnés, 
Broussais aurait vécu trop longtemps pour 
sa gloire; car la plupart déjà, sans respect 
pour ce géant des dernières batailles, s’é- 
criaient : Insanit ! insanit ! Comme si tous 
les hommes de génie, tous les réformateurs 
qui ont imprimé leurs pas sur le sable mou- 
vant des institutions humaines, n’ont pas été 
poursuivis des mêmes insultes, de la même 
impiété ! 

Pour nous, plus froids et plus équitables 
dans nos jugements, ce n’est pas ainsi que 
nous devons apprécier ce maître si éminem- 
mentextraordinaire; ce n’est pas plus dans ses 
triomphes que dans ses revers que nous cher- 
chons la lumière nécessaire pour le bien voir 
et le juger; nous la trouverons bien mieux 
dans ce fait immense, historique et d’un si 
profond enseignement que, de son rocher de 
Sainte-Hélène, lui aussi, à son lit de mort, 
éclairé par ces lueurs prophétiques qui visi- 
tent alors les hommes véritablement prédes- 
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tinés, Broussais confessa ses erreurs et in- 
scrivit, proclama dans ses Mémoires la supé— 
riorité, l’avénement prochain, inévitable, de 
la doctrine de Hahnemann, dont il gémissait 
d’avoir aperçu trop tard la lumière. 

Que dire après pareil événement, après de 
tels souvenirs? Que penser, après semblable 
météore, des radieux satellites qui ne bril- 
lèrent que de son éclat? 

Et pour ne citer que le plus élevé, le plus 
rayonnant de tous, le célèbre professeur de 
la Charité, que laissera M. Bouillaud en de- 
hors de son Traité des maladies du cœur et 
de quelques autres travaux remarquables ? 
Quelle sera sa succession à propos d’une 
méthode scientifique, définie, pour observer 
intégralement chaque cas morbide, en vue 
d’une médication à lui appliquer? Que trou- 
veront ses internes les plus fidèles, ses élè- 
ves les plus clairvoyants, dans ses œuvres 
en fait de doctrine médicale définitivement 
arrêtée comme DIRECTION, LOI scientifique à 
suivre dans l’exercice de la plus utile, de la 
plus difficile des professions? Quelle mé- 
thode emporteront-ils avec eux, en le quit- 
tant, pour aller rejoindre dans le monde où 
les ont déjà devancés leurs aînés, élèves 
comme eux aussi de ce maître distingué, et 
qui, pour la plupart déjà las, déçus dans la 
carrière parcourue par eux, en sont à cher- 
cher un autre phare, un autre guide? 

Nous aurions trop à dire s’il nous fallait 
répondre, et nous préférons attendre pour 
eux les effets, toujours si puissants, sur les 
intelligences vraies, de l’application de ce 
qu’ils auront appris et retenu des divers 
procédés à eux conseillés, comme des résul- 
tats inattendus qu’ils seront forcés de subir 
et de méditer. 

Alors, sans doute, après quelques années 
d'une pratique active, mais infructueuse mal- 
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gré leur dévouement, ils seront infaillible- 
ment arrêtés, eux aussi à leur tour, sur leur 
chemin de Damas, et frappés de cette écla- 
tante vérité que Bichat, le précurseur de 
leurs maîtres, a jetée dans le monde avec 
toute la puissance que donnait à son autorité 
l’incontestable mérite de ses œuvres, bientôt 
immortelles : « On dit que la pratique de la 
médecine est rebutante; je dis plus, elle n’est 
pas, sous certain rapport, celle d’un homme 
raisonnable, quand on en puise les principes 
dans la plupart de nos matières médicales. » 
(BicAT, Anatom. génér.) 

Et si pareille condamnation des mêmes 
procédés toujours en honneur, et d’aussi peu 
de valeur malgré certaines variantes, ne leur 
suffisait pas, ils n’auraient, pour achever leur 
trouble et réveiller leur raison trop longtemps 
endormie, qu’à lire, relire et surtout méditer 
ces autres sentences, prononcées du haut de 
leur chaire par d’autres maitres, aussi bons 
juges en pareille matière et d’une autorité 
plus nouvelle : 

« Le jugement sévère infligé par Bichat 
fut toujours et est encore une vérité. » (For- 
GET, Des Obstacles aux progrès de la théra- 
peutique positive.) 

« Absence complète de doctrines scientifi- 
ques en médecine, absence de principes dans 
l'application de l’art, empirisme partout : voilà 
l’état de la médecine. » (MALGAIGNE, Acad. 
de méd., séance du 8 janvier 1856.) 

« C’est surtout dans les services où la mé- 
decine est la plus active que la mortalité est 
la plus considérable. » (MAGENDIE, le 16 fév. 
1846.) 

« Temps perdu! La matière médicale est 
toute à refaire. » (BoRDEU.) 

« La matière médicale est encore une 
collection de conclusions trompeuses, d’an- 
nonces décevantes, plutôt qu’une véritable 
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science. » (BARBIER, Traité de mat. méd., 
tom. [, p. 184.) 

Et pour en finir par le coup de massue ap- 
pliqué à ces doctrines en ruines par la main 
la plus vigoureuse et le génie le plus auto- 
risé, répétons avec lui ce cri de suprême jus- 
tice : 

« Est-ce qu’une main hardie ne nettoiera 
pas enfin cette étable d’Augias ? » (STAHL.) 

Que dire de plus solennel et de plus irré- 
futable, en face des principes faux formulés 
par nos premiers initiateurs, et sanctionnés, 
refondus, puis condamnés et remplacés dans 
le même ordre d’idées par les modernes et 
les contemporains, à propos de l’art d’obser- 
ver et de guérir en médecine ? 

Tout ne semble-t-il pas y traduire au grand 
jour l’erreur la plus flagrante, la déraison la 
plus révoltante , en face de l’orgueil le plus 
condamnable et de l’impuissance la plus hu- 
miliante ! Qui donc d’entre nous et des intel- 
ligences qui nous dépassent et nous domi- 
nent voudrait, en sciences mathématiques, 
chimique, physique, naturelle, etc., affubler 
pareille défroque, et surtout en morale ose- 
rait s’en servir pour guide, pour modèle ? 

Et c’est avec de pareils débris de monu- 
numents aussi vermoulus qu’on voudrait, à 
cette heure, édifier le temple qui doit tous 
nous réunir! C’est avec des amendements 
ajoutés à tant de doctrines surannées qu’on 
espérerait former nos enfants à la VÉRITÉ EN 
MÉDECINE ! 

Pauvres voyants qui avez des yeux et ne 
voyez pas! pauvres esprits qui croyez com 
prendre et ne comprenez point! 

Non! ce n’est pas vous qui aurez jamais le 
génie et la gloire d’édifier la nouvelle Jéru- 
salem de la médecine; son réformateur est 
apparu, et le code sublime de sa révélation 
est proclamé. 


134 


C’est donc à nous, ses disciples, ses pro- 
pagateurs, à appliquer de mieux en mieux et 
dans toute leur pureté, seule condition de 
leur réussite, les principes fondamentaux de 
sa doctrine ; laquelle, enrichie des matériaux 
laissés par ses ancêtres et justement appro- 
priés, en toute justice et mesure, avec toute 
gloire hautement à eux rendue par lui, con- 
stitue à cette heure, non pas UNE des bran— 
ches de l’art de guérir, mais bien cet art 
même dans toute son essence et son intégra- 
lité. 

En effet, Hahnemann est non-seulement le 
premier qui aitrépondu, dans toute la science 
et l'exigence voulues, à l’aphorisme de Sy- 
denham : Medicina tota in observationibus, 
en nous apprenant à observer autrement 
même qu'Hippocrate et ses successeurs les 
plus dignes, les plus divers; mais 1l nous a 
de plus et surtout appris à découvrir, par des 
expériments sur nous-mêmes et sur d’autres 
en état de santé, les propriétés positives, 
pures des médicaments; et comme terme dé- 
finitif de nos efforts et but unique de notre 
profession, qui est de guérir, il a complété 
son œuvre en formulant par une RÈGLE, une 
Lo] directrice d’application, le rapport que 
nous devions établir entre la maladie parfai- 
tement étudiée, individualisée, et le remède 
aussi exactement approfondi que personnifié, 
si on peut le dire. 

C’est bien alors qu’il est permis et possible 
d'affirmer que l’art fut constitué définitive- 
ment; car tous les problèmes posés par la 
sagesse et les besoins incessants de tous les 
âges se trouvèrent résolus. 

L’art d'observer, en effet, ne consistait 
plus seulement à découvrir l’organe, le tissu, 
leurs fonctions troublées, dénaturées ; à iso- 
ler, localiser le mal pour en faire un être, 
une entité morbide cantonnée dans l’orga- 
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nisme. L'observation allait bien plutôt con- 
sister dans l’art de savoir analyser d’abord 
tout ce qui, dans les causes, symptômes et 
signes, pouvait, de près et de loin, éclairer 
le fait morbide ou plutôt encore l’être entier 
malade. Puis la synthèse, groupant et indivi- 
dualisant ces divers caractères, allait ache- 
ver le portrait en lui imprimant ses dernières 
nuances, ses traits les plus personnels, pui- 
sés dans une foule encore de circonstances se 
rapportant au passé, au présent, aux heures du 
jour, de la nuit, où se manifesteraient les 
diverses modifications de mieux ou d’aggra- 
vation apportées par ces divers quotients, 
tous d’une incontestable valeur pour la solu- 
tion du diagnostic et de la cure à opérer. 

Tâche immense, difficile sans doute à rem- 
plir, pleine d’écueils, de découragements et 
d'amères déceptions; mais tâche foncière- 
ment imposée et impossible à franchir légè- 
rement, sous peine de mériter cette dure con— 
damnation prononcée par le Maître : « Quand 
il s’agit de guérir, négliger d'apprendre est 
un crime. » 

Ainsi : 

{° L’observation une fois bien appliquée 
dans toutes ses conditions ; 


2° Le remède une fois acquis par des ex- 
périments répétés sur l’homme sain et ayant 
produit sa physionomie maladive, ses pro— 
priétés toxiques, pathogénésiques ; 

3° Il ne restait plus qu’à appliquer l’un à 
l’autre, dans le rapport qui pouvait le mieux 
leur convenir, leur être le plus intime, le 
plus adéquat. 

Et ce rapport ayant été reconnu, de par 
l'expérience déjà, devoir être le plus sem- 
blable et non le plus contraire, l’art de gué- 
rir fut dès lors scientifiquement et logique- 
ment fondé par le couronnement de son édi- 
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fice, qui fut la loi des semblables : Similia si- 
mailibus curantur. 

Ah! cette fois-ci, nous ne craindrons pas 
de l’affirmer hautement, comme toute une 
génération nouvelle l’a déjà fait depuis près 
d’un demi-siècle : la tâche d’'Hippocrate était 
achevée, et l’Ars longa, vita brevis n’avait 
plus sa raison d’être, dans le même sens du 
moins. 

C’est donc à Hahnemann qu’incombe plei- 
nement la gloire d’avoir achevé l’œuvre gran- 
diose du Maitre des maîtres; et c’est dans 
ses ouvrages seuls, dans lobservance stricte 
de ses enseignements, qu’il faut aller puiser 
la vraie lumière pour le comprendre et la 
seule méthode pour l’imiter et réussir. 

Nous n’avons pas à citer ici ses livres, con- 


nus de tous ; nous n’avons qu’à recomman- | 


der de les lire avec toute l’attention, toute la 
patience qu’ils réclament. 

Et bientôt, pénétrés de l’esprit qui domine 
la lettre de ses travaux, désormais immortels 
aussi, ses nouveaux disciples comprendront 
avec nous que sa doctrine n’est pas seule- 
ment une thérapeutique, mais bien toute la 
SCIENCE de guérir. [ls ne tarderont pas à re- 
connaître, en toute évidence, que la patho- 
logie comme la physiologie, malgré leurs 
prodigieuses richesses, ne peuvent suffire à 
nos exigences nouvelles et nous satisfaire 
complétement en face du nouvel Art d’obser- 
ver et de quérir. 

Ils ne tarderont pas non plus à se con- 
vaincre foncièrement qu’il y a tout un abime 
entre les enseignements de l’École officielle 
et ceux de sa Réforme ; et qu’il y aurait folie 
àvouloir yramener les élèves que nous avons 
conquis au nouvel art. Continuer à s’égarer 
dans cette voie oblique est un véritable 
schisme, qui précipiterait bientôt dans la dé- 
cadence la plus complète les esprits même 


les plus forts et les errements en apparence 
les mieux combinés. 

Combien nous aimons mieux ces disciples 
de la seconde génération, parmi lesquels se 
distinguent surtout les membres de la Société 
Hahnemanienne de Madrid, que nous avons 
vue naître et grandir, et qui, prenant en main 
le drapeau du Maître (que de rares vétérans 
de la première heure portent encore brave- 
ment), enseignent que dans l’œuvre de Hah- 
nemann se trouvent, comme dans la mine la 
plus riche, tous les éléments constitutifs de 
notre art, et qu’il n’y a absolument pour réus- 
sir qu’à savoir les chercher, les approprier à 
leur usage respectif, sans avoir besoin de les 
amalgamer à d’autres qui leur sont tout à fait 
étrangers ! 

Que ceux qui suivent à cette heure nos dis- 
cussions et dissidences à ce sujet se donnent 
la peine de lire, dans un des derniers nu- 
méros du Criterio medico, les Commentaires 
sur la pathologie du D' Pellicer, le si digne 
élève de notre éminent collègue le Dr Nu- 
nèz, ainsi que l’admirable observation et cure 
qui en est le sujet, et dont les minutieux dé- 
tails si habilement scrutés et groupés, indi- 
vidualisés et caractérisés, donneront de suite 
raison du succès obtenu. Ils verront, éclairés 
par cette lumière, qu'aucune autre méthode, 
puisée même aux meilleures sources de l’É— 
cole officielle, ne pouvait fournir une dé- 
monstration plus scientifique, plus heureuse, 
du véritable art de guérir. 

Nous ne craignons donc pas de déduire de 
ces Commentaires et d'affirmer hautement : 

Que l’ART d'observer en médecine n’exis- 
tait pas, avant Hahnemann, TEL qu'il devait 
être enseigné et pratiqué pour rendre fruc— 
tueuse l’application de lathérapeutique.Nous 
ajouterons même que cette dernière n’était 
pas davantage connue ni formulée avant lui. 
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Hahnemann a donc résolu à lui seul tous 
les problèmes posés pour la découverte du 
véritable art de guérir. 

Nous allons essayer, en toute humilité, 
d’en fournir quelques preuves pratiques. 


OBSERVATIONS CLINIQUES. 


Première observation.—M"°A. de P., âgée 
de vingt-neuf à trente ans, veuve depuis quel- 
ques années, d’un tempérament sanguin ner- 
veux, n'ayant jamais été sérieusement ma- 
lade, vit sa santé s’altérer rapidement par 
suite de vifs chagrins concentrés et par des 
surexCitations dont son mari avait abusé, 
dont il était mort tout à coup, foudroyé près 
d’elle par une hémorrhagie cérébrale. 


Il en fallait moins pour perturber profon- : 


dément une nature aussi impressionnable et 
dont la moralité autant que la dignité avaient 
protesté aussi souvent. Des crises hystéri- 
ques, épileptiformes, la jetèrent dans un trou- 
ble dont elle n’était plus maîtresse, ce qui la 
conduisit rapidement à une espèce de mono- 
manie aphrodisiaque contre laquelle lutta vai- 
nement toute la puissance restée saine en- 
core de sa raison. 

Les accès se répétaient le jour et la nuit, 
et plusieurs fois la semaine.Tous les moyens 
en honneur avaient échoué, même la fameuse 
panacée de Trousseau : la belladone. 

Appelé auprès de cette intéressante ma- 
lade aux environs de Paris, et bien renseigné 


sur les antécédents, les causes, les circon- 


stances, les caractères individuels de ce cas; 
après avoir surtout étudié les symptômes gé- 
néraleurs de chaque crise et fait de la ma- 
lade plus encore que de la maladie une étude 
Spéciale, sans nous arrêter à l'Incitation de 
Brown, à la Nosographie de Pinel, à l’Irrita- 
ton de Broussais, nous fûmes frappé de l'air 
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de dignité et de concentration d’esprit que 
nous offrit la malade ;.. et sur ce et tout le 
reste, notre plan fut arrêté aussitôt. 

Puls. 30° modifia et régularisa d’abord la 
menstruation ; puis Platina 30° diminua, éloi- 
gna d’abord les crises, que plat. 200° (répé- 
tée de loin en loin en une seule dose, 3 glob. 
avec un peu d’eau) ANÉANTIT complétement. 
Depuis un an, rien n’a reparu. 

Nous dirons nos préférences en ce cas pour 
Plat. sur Phos, Origan, etc. 


D' F. PERRUSSEL. 
(A continuer.) 


DU PANARIS 


ET DE SON TRAITEMENT. 


On désigne sous le nom de panaris toutes 
les inflammations siégeant dans un point des 
doigts et des orteils, mais surtout des doigts. 

On distingue trois variétés : 

1° L’inflammation est développée entre 
l’épiderme et la peau après une piqüre su— 
perficielle, ou par suite de l’arrachement 
d’une de ces pellicules épidermiques appe- 
lées envies. C’est le plus faible degré du pa- 
naris, vulgairement dit tourniole. 

Les symptômes qui le caractérisent sont : 
à la surface pulpeuse du doigt ou au pour- 
tour de l’ongle un gonflement luisant et rosé, 
accompagné de douleur plus ou moins vive, 
avec prurit, et bientôt suivi du soulèvement 
de l’épiderme, de la formation d’une vésicule 
remplie d’un liquide séro-purulent ou san- 
guinolent. 

Rompue spontanément ou artificiellement, 
la vésicule laisse voir le derme couvert d’une 
exsudation albumineuse, et souvent un ul- 
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cère ou une perforation du tissu cellulaire 
sous-jacent. 

Le remède à lui opposer est mercure. 

20 L’inflammation réside dans le tissu cel- 
lulaire ; le panaris est alors dit phlegmoneux. 

8° L’inflammation s’étend jusque dans la 
gaine des tendons ; panaris tendineux. 

Ces deux variétés constituent seules le pa- 
naris proprement dit ; elles sont deux degrés 
différents d’une seule et même maladie. 

Le panaris tendineux est assurément le 
* plus grave et succède le plus souvent au pa- 
naris phlegmoneux; or, comme l’inflamma- 
tion de la gaîne des tendons est toujours à 
redouter toutes les fois que le panaris com- 
mence par l’inflammation du tissu cellulaire, 
il importe de traiter avec soin tout panaris à 
son début, afin d’être plus sûr de l’enrayer 
dans sa marche envahissante. 

Les symptômes du panaris proprement dit 
sont : des élancements insupportables, un 
gonflement chaud, brûlant, dela partie, avec 
douleur profonde; fièvre, privation complète 
de sommeil; angoisses vives. 

Le panaris peut avoir pour terminaison la 
suppuration, l’exfoliation des tendons, la ca- 
rie des os des phalanges et la perte du doigt. 

Au seul énoncé de ces tristes conséquen- 
ces, il est facile de comprendre de quelle 
importance il est toujours, un panaris étant 
donné, d’en arrêter les progrès. 

Les douleurs du panaris sont d’une telle 
violence qu'on ne saurait trop se hâter d’y 
couper court. 

Faire avorter le panaris est donc le pre- 
mier besoin du patient et la première indi- 
cation qui doivent préoccuper le médecin. 

On y a songé de tout temps et beaucoup. 

Depuis le savant religieux Trappiste De- 
breyne jusqu’à la Médecine usuelle du D'Ysa- 
beau, ilne manque pas de moyens proposés. 
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Debreyne avait décoré du titre d’onguent 
abortif le mélange d’un onguent mercuriel 
avec l’extrait de belladone, auquel on ajoutait 
encore de l’opium brut en poudre. 

Cet onguent aurait peut-être quelques 
chances de succès, puisqu'il a pour base le 
mercure, que nous avons cité tout à l’heure 
comme étant dans un certain degré d’homœæo- 
pathicité avec l’inflammation siégeant au bout 
des doigts; mais, en outre que le mercure 
n’embrasse dans sa sphère d’action que l’in- 
flammation qui réside entre l’épiderme et 
le derme, c’est-à-dire le degré le plus lé- 
ger du panaris, il nous est impossible de lui 
accorder une grande confiance quand nous 
le voyons associé, mélangé avec la belladone 
et l’opium : de telles alliances sont toujours 
malheureuses. 

Quant au procédé du D' Ysabeau, qui con- 
siste, en toute saison, à exposer le doigt dans 
lequel on ressent des élancements, précur- 
seurs habituels du panaris, à la fumée très- 
chaude d’une feuille de papier gris en com- 
bustion : « À cet effet, la feuille est tordue 
« dans le sens de sa longueur; elle est allu- 
« mée par un bout, et le doigt reçoit, tant 
« qu’il dure, le jet de fumée qui se dégage 
« par le bout opposé. L'opération, renouve- 
« lée trois ou quatre fois dans un jour, man- 
« querarement son effet.» (Guide médical des 
familles, par Ysabeau; 1860.) Nous n’avons 
pas à nous prononcer, ne l’ayant jamais es- 
sayé. 

Nous devons à la vérité de faire connaître 
le moyen suivant, parce que nous savons 
qu’il a été utile un grand nombre de fois : 
« On plonge un citron entier dans l’eau bouil- 
« lante; on le retire après 7 ou 8 minutes 
« de cuisson. On pratique dans le centre du 
« citron et dans le sens de sa longueur une 
« ouverture assez large pour contenir tout 
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« le doigt malade; celui-ci plonge dans la 
« pulpe et demeure dans le citron comme 
« dans une énorme gaine que l’on assujettit 
«_en coiffant la main tout entière d’un mou- 
« choir convenablement appliqué et noué. 
« Le malade porte le bras en écharpe, et 
« vingt-quatre heures après on enlève l’ap- 
« pareil; le panaris a avorté. Ce moyen est 
« véritablement héroïque. » (D' de Grand- 
Boulogne, Conseiller médical des mères de 
famille, 1864, page 329). 

L’homæopathie a aussi son remède abortif 
du panaris : c’est le muscadier de Cayenne 
(myristica sebifera). 

Je dois à un fait tout récent de connaître 
mieux que personne, et par une expérience 
personnelle, l’action physiologique et cura- 
tive de cette précieuse substance, citée çà et 
là depuis quelquetemps dans noslivres, mais 
sans observations à l’appui. 

À la suite d’une piqüre faite avec des ci- 
seaux à l'extrémité de l’index de la main 
droite, les premières souffrances ayant été 
complétement négligées, il me survint un 
gonflement considérable de tout le doigt, 
plus marqué pourtant à lapremière phalange, 
avec battements atrocement douloureux dans 
les parties les plus profondes du doigt ma- 
lade. Après trente-six ou quarante-huit heu- 
res de souffrances vives et encore négligées, 
l’inflammation commença à envahir la gaine 
fibreuse des tendons fléchisseurs du doigt. 
La preuve en était dans le gonflement des 
parties, la violence des douleurs, qui dépas- 
saient de beaucoup le creux de la main pour 
irradier du poignet au creux de l’aisselle. 
Après une nuit de fièvre, d’insomnie, d’an- 
goisses que l’aconit avait été impuissant à 
combattre efficacement ; présumant à regret 
que cette inflammation était trop ancienne et 
trop aiguë pour pouvoir se terminer autre- 
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ment que par suppuration, je pris hepar sul- 
furis. J'en éprouvai du soulagement, et je me 
résignai à une suppuration que mon impré-— 
voyance n'avait pas su prévenir, quand, les 
douleurs venant à reprendre une nouvelle in- 
tensité, je songeai à vérifier sur moi-même 
le bien que j'avais entendu dire du musca- 
dier de Cayenne (myristica sebifera). 

Tout ce bien consistait dans le rudiment 
de pathogénésie que Mûre a publié de ce mé- 
dicament dans sa Matière médicale du Brésil; 
dans les mentions que je savais avoir été fai- 
tes de sa spécificité dans le panaris, mentions 
qui ne reposaient que sur des on dat, et dans 
les récits qui m’avaient été faits par des gens 
du monde, entre autres par des officiers de 
marine revenus du Brésil, de guérisons de 
panaris par ce même médicament. 

Toujours est-il que j’en pris une goutte 
de la cinquième dilution dans 125 grammes 
d’eau alcoolisée; le chiffre de la dilution fut 
déterminé par le hasard : c'était le chiffre 
que j'avais sous la main. Après la troisième 
cuillerée, j’en éprouvai un grand soulage- 
ment. J'aurais dù en rester là pour me con- 
former à mon expérience, mais Je n’en fis 
rien; non-seulement je vidai promptement 
la première potion, mais dans mon impa- 
tience fébrile j’en fis préparer une seconde, 
encore avec une goutte de la même dilution, 
et je l’avalai sans réflexion. 

Peut-être me suis-je dit que, dans ma vie 
agitée, le médicament avait couru grand ris- 
que d’être compromis dans son action? J'ai 
eu tort : 2 gouttes de la cinquième dilution, 
c'était trop, beaucoup trop. 

Pendant trois jours au moins j'ai ressenti 
au doigt malade, aux autres doigts de la 
main droite et même à tous les doigts de la 
main gauche, surtout à leur extrémité et sous 
les ongles, des brûlements, des élancements 
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avec engourdissement et fourmillement, 
comme si j'avais tenu des objets longtemps 
et fortement serrés. Aïnsi j’ai souffert atro- 
cement ; mais il est arrivé ceci de particulier 
qu'après ces souffrances excessivement vi- 
ves et pendant lesquelles le doigt malade res- 
tait stationnaire, le gonflement s’est immé- 
diatement dissipé sans qu’il se soit formé 
une seule goutte de pus. 


Il est impossible de ne pas reconnaitre 
l’action curative du médicament à ce trait 
que l’inflammation s’est arrêtée pour dispa- 
raiître entièrement, au moment même où la 
suppuration paraïssait être inévitable en rai- 
son de l’acuïté et de l'intensité des phéno- 
mènes inflammatoires. 


Désormais ce ne sera pas sur des on dit, 
ni même simplement sur la pathogénésie de 
Müre, qui, tout écourtée qu’elle est, n'en a 
pas moins le mérite de nôus avoir mis sur la 
voie, que j’appuierai ma prescription du my- 
ristica sebifera dans le traitement du pana- 
ris; Ce sera sur ma triste mais profitable 
observation. 


Oui, je recommande de recourir à ce mé- 
dicament dès que les premiers symptômes du 
panaris apparaîtront, car c’est à faire avor- 
ter l’inflammation que s’exerce particulière- 
ment son action curative; mais ce que je re- 
commande aussi et avec grand soin, c’est 
d’en prendre moins que moi et à plus haute 
dilution. | 


Dans les cas moins heureux où il n’aura 
pas été possible de faire avorter le panaris, 
et où l’inflammation ne pourra plus se ter- 
miner autrement que par suppuration, l’ho- 
mœæopathie présente encore aux patients de 
précieuses ressources, 

Et d’abord elle s’oppose formellement à 
ces incisions profondes que, dans la pratique 
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ordinaire, on se permet trop aisément, en 
vertu de raisons théoriques. 

Remédier à l’étranglement des parties; — 
mais les gaines aponévroliques ne devien- 
nent cause d’étranglement que parce que 
l’inflammation a considérablement augmenté 
de volume les tissus sous-jacents. C’est à pré- 
venir l’inflammation ou à l’arrèter dans sa 
marche que doivent tendre nos premiers ef- 
forts, et non à combattre les conséquences 
d’une inflammation toujours croissante; — 
L'incision par le bistouri est atrocement 
douloureuse; c’est déjà une raison pour l’é- 
viter autant qu’on peut; et puis, comme on 
ne sait jamais bien jusqu’où et dans quel 
sens le mal s'étend, il arrive trop souvent 
que les parties étranglées par l’inflammation 
échappent à l'instrument tranchant et que 
souvent il faut y revenir. C’est une addition 
à la gravité du mal, rien de plus. 

En face d’une suppuration dont il devient 
urgent de faciliter l'écoulement au dehors, 
hepar sulf. se présente avec avantage. Sous 
son influence médicatrice, l’ouverture se fait 
d'elle-même, et par l'emploi de silicea la sup- 
puration est toujours tarie; ce n’est plus 
qu’une affaire de temps. 

Suppuration, carie, nécrose, sont égale- 
ment du domaine de silicea, et la durée du 
temps pendant lequel besoin sera d’insister 
sur son emploi sera proportionnelle à Ja pro- 
fondeur du mal; mais le remède ne devra 
pas être changé. 

Doses. Le mercure, qui s'adresse au pre- 
mier degré du panaris, pourra être choisi de 
la 12° à la 30° dilution. Quelques globules en 
solution à prendre par cuillerées de quatre 
en quatre heures. 

Le myristica sebifera sera pris de la 12° à 
la 80° dilution, par cuillerées aux mêmes in- 


\ 


tervalles. 
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Hepar sulf. et silicea devront toujours être 
préférés à la 30° dilution.—Globules en so- 
lution, une cuillerée toutes les six heures. 
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L'HOMOEOPATHIE EN AMÉRIQUE. 


Aux États-Unis l’homæopathie marche à 
pas de géant. Le nombre des partisans aug- 
mente tous les jours, ainsi que celui des 
écoles et des hospices. 

La statistique la plus récente porte à 
3,606 le chiffre des médecins homæopathes, 
et, malgré cela, ajoute le correspondant de 
New-York, de très-grands États offrent en 
core un vaste champ sans culture. 1,500 
à 2,000 médecins trouveraient place dans 
la Floride, la Géorgie, le Kansas, la Caro- 
line, la Virginie. Avis aux corps enseignants 
et aux jeunes médecins (Neue Zeitschrift, 
fur homæop. Klinik, tom. XII, n° 20, p. 160). 


x 
+ + 


Les États qui comptent le plus grand 
nombre de médecins praticiens homæo- 
pathes sont : New-York, qui en possède 
787 ; Pensylvanie, 407 ; Illinois, 370; Ohio, 
317; Massachussets, 309 ; 
299 ; etc. 

Et par ville tel est le recensement : 


Michigan, 


Philadelphie . . . . . 163 
New-York . . . . .. 133 
Brookiyne9.191.#5"0 61 
BOStOR RER RS 50 
CRIEASO MAC PONT 52 
Cincinnati 4 “HSE 
Saint-Louis . . . . . 29 


L'HOMOEOPATHIE EN AMÉRIQUE. 


Buffalois.tumece ant 27 
Cleveland .:. . . .. 23 
Rochester . . . . .. 29 
DETONE MS EME 19 L 172 
Baltimore . . . . .. 17 


Nouvelle-Orléans. . . 15 


+ 
* + 


L'État de New-York a une société mé- 
dicale homœæopathique dans chaque district; 
or, il ya plus de cinquante districts dans 
cet État. 


Il ne faut pas s’étonner des progrès inces- 
sants que l’homæopathie fait aux États- 
Unis, car aux États-Unis l’homæopathie 
n’est plus livrée au caprice de chacun et ex- 
posée, par conséquent, à être victime de 
toutes les fluctuations pratiques qui néces- 
sairement découlent du vague et de l’indé- 
cision de ceux qui la pratiquent avant de 
l'avoir convenablement étudiée. 

L’homœæopathie est enseignée théorique- 
ment et pratiquement dans des colléges 
équivalant à nos Facultés et dans des hôpi- 
taux. 

Les colléges sont : 1° Le Collége médical 
homæopathique de Pensylvanie, établi à Phi- 
ladelphie et incorporé dans les institutions 
de l’État en 1848. Ce collége compte neuf 
chaires et neuf professeurs ; 

2° Le Collége homæopathique de l'Ouest, 
établi à Cleveland (Ohio), et pourvu de 
onze chaires et onze professeurs; 

3° Le Collége médical de Hahnemann, 
ayant à Philadelphie encore pour fonda- 
teur et directeur le D’ Hering, dont la réputa- 
tion est à si juste titre répandue dans les deux 


L'HOMOEOPATHIE EN AMÉRIQUE. 


hémisphères. Onze chaires sont occupées à 
ce collége par onze professeurs titulaires. 


Au Canada, le Parlement a porté, en 
1867, une loi autorisant l'établissement 
d’une Faculté de médecine homæopathique 
et permettant à celui-ci de délivrer des di- 
plômes de docteurs et de praticiens. 


Nous recevons d'Amérique : 


4° The North American Journal of homcæo- 
pathes, Revue très-substantielle qui a seize 
ans d'existence (New-York) ; 

2 The New England, Medical Gaxette de 
Boston. On lit en tête du numéro de janvier 
1868 : « Avec ce numéro la Gaxette entre 
dans sa troisième année. Nous sommes heu- 
reux de pouvoir annoncer à nos lecteurs 
que le succès a dépassé nos espérances, et 
nous affirmons encore une fois que nous fe- 
rons tout ce qui dépendra de nous pour nous 
rendre dignes du patronage de nos amis. » 


Dispensaire homæopathique à Boston. 


Dans une réunion récente de MM. les ad- 
ministrateurs de cet établissement, les D'‘ 
A. F. Squier et À. Boothby, de Boston, ont 
été nommés médecins visiteurs de dispen- 
saires. 

Ceci est un pas de plus dans la bonne voie, 
et nous nous réjouissons de savoir qu’il a été 
possible de voter en faveur de chacun des 
titulaires un modeste traitement, sur les 
fonds disponibles de l'établissement. 
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Rien ne prouve plus clairement les pro- 
grès rapides de l’homæopathie et les sympa- 
thies toujours croissantes de l’opinion pu- 
blique en sa faveur que les fondations mul- 
tipliées de dispensaires libres, sous les 
auspices de citoyens influents et riches; de 
telle sorte que les pauvres aient la faculté de 
recourir au traitement homæopathique dans 
toutes nos villes principales, jusque dans nos 
villages. 

Nous venons de recevoir l’heureuse nou- 
velle de la fondation de plusieurs institu- 
tions de ce genre, dans les conditions les 
plus favorables, à Albany, Buffalo, Cincin- 
nati et Chicago. 

Le premier rapport annuel du dispensaire 
homæopathique de Washington, dont notre 
honorable ami Tullis S.: Verdi est directeur, 
nous parvient à l'instant. Ce dispensaire est 
dans des conditions prospères ét dignement 
patronné. Il en est de même de ceux de New- 
York, Philadelphie, Cleveland, Ponghkeep- 
sie et autres. 

Nous nous permettons de suggérer à nos 
amis la convenance d’organiser de sem- 
blables établissements dans de nouvelles 
localités, telles que Providence, Taconton, 
New-Bedfort, Worcester, Springfield, Lo- 
Salem, Lyun-Portland, 
Augusta, etc. Ce serait d’un avantage incal- 


well, Lawrence, 
culable pour les pauvres de ces pays, et il 
est grandement à désirer que, partout, les 
pauvres puissent, comme les autres, jouir du 
bienfait du traitement homæopathique. 


Académie de médecine homæopathique de 


Massachussets. 


A cause du grand intérêt qu’a offert la 
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dernière séance semestrielle de l’Académie, 
et vu la nécessité où l’on s’est trouvé de 
passer trop rapidement sur certains sujets 
et d’en omettre entièrement quelques autres 
faute de temps, le comité a décidé qu'il y au- 
rait deux séances à la prochaine session an- 
nuelle, qui auront lieu les mercredi et jeudi 
8 et 9, avril 1868. 

Les délégués des sociétés étrangères sont 
priés de prendre note de cette date, et les 
médecins des autres États qui voudront bien 
venir assister à ces séances seront les bien 
reçus. Si, avant l’époque de la réunion, ils 
veulent même faire part de leur intention d'y 
assister à M. le secrétaire, D' Macfarland, 
de Boston, ils seront hébergés pendant la 
session. 

Les personnes désirant devenir membres 
de la société peuvent s'adresser au prési- 
dent du comité d'admission, S. M. Kate, 
M. D. de Salem, avant le troisième mercredi 


de janvier. 


Institut homæopathique amérieain. 


La prochaine session aura lieu à Saint- 
Louis, les 2, 3, 4 et 5 juin 1868, et sera 
probablement la plus importante qu’ait en- 
core tenue cette société. Indépendamment de 
la variété des sujets intéressants, naturelle 
ment produite par la réunion d’un si grand 
nombre de savants professionnels, venus de 
tous les points du pays, il y aura les rapports 
de huit bureaux différents, composés de 
quarante membres influents du corps médi- 
cal, ainsi que des rapports de comités spé- 
ciaux et des communications individuelles 
de divers membres. 

Toutes les sociétés locales et institutions 
placées sous la direction homæopathique 
pourront envoyer un délégué ; les Académies 
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des Grands-États en enverront deux, plus un 
par chaque série de vingt membres. Si les 
visiteurs venant de l’Est sont en nombre 
suffisant, on obtiendra, sans nul doute, des 
billets d'aller et retour à prix réduit. 


LE PIONNIER. 


Compagnie homæopathique d'assurance sur 
la vie, à Clavelend (Ohio). 


Cette compagnie, organisée sur des bases 
solides, avec un important capital réalisé, 
avec ses calculs bien établis et sa manière 
de traiter les affaires approuvés par les spé- 
cialistes les plus distingués, avec son co- 
mité directeur composé des hommes les plus 
honorables et les mieux posés de Cleveland, 
son département médical placé sous la sur- 
veillance des médecins homæopathes le plus 
généralementestimés, et ses agents, hommes 
expérimentés dans toutes les affaires d’as- 
surances, se recommande aux amis de l’ho- 
mœæopathie comme digne de leur bienveil- 
lance et de leur appui. 

Les polices souscrites à la compagnie sont 
insaisissables et donnent droit à une partici- 
pation dans les bénéfices. 

La compagnie ayant été fondée en vue des 
intérêts particuliers des partisans de l’ho- 
mœæopathie, de nouveaux et sérieux calculs 
ont été faits, basés sur les statistiques les 
plus dignes de foi, et les résultats ont si 
parfaitement établi la supériorité du traite- 
ment homœopathique sur tous les autres 
traitements, que la compagnie se trouve en 


mesure d'accepter les risques sur la vie des 
personnes soumises à l’homæopathie à 10 


p. 100 au-dessous du taux habituel des as- 
surances. 


(The New England.— Gaxelte méd. hom. 
de Boslon, n° de janvier 1868.) 


CORRESPONDANCE, 143 


COMPAGNIE ATLANTIQUE D ASSURANCES 
MUTUELLES SUR LA VIE. 


Nous recevons du D' H. E. Paine, d’AI- 
bany, la nouvelle de l'existence d’une com-— 
pagnie d'assurances sur la vie qui offre une 
réduction de prix sur les primes d’assu- 
rances aux personnes qui ont recours, dans 
leurs maladies, au traitement homœæopä- 
thique. 

Le D’ Paine écrit : « F’aile plaisir d’appeler 
votre attention sur l’organisation de la 
Compagnie Atlantique d'assurances mutuelles 
sur la vie. Gette compagnie s’est formée, il 
y à un an, dans cette ville, au capital de 
110,000 dollars. Ses ressources s'élèvent 
aujourd’hui à 200,000 dollars, augmenta- 
tion de près de 100 pour 100 en un an, ce 
qui est un résultat hors ligne dans ce genre 
d’affaires. Nous avons signé 4,150 polices 
pour un capital de 3,000,000 de dollars. 
Nous n'avons subi aucune perte; les trois 
quarts environ du nombre des polices ont 
été souscrits au prix réduit, et le dernier 
quart au taux habituel des assurances. 

Le succès de la compagnie est sans pré- 
cédents dans l’histoire des sociétés du même 
genre dans ce pays. L’habileté, l'expérience, 
l’activité de ses directeurs ; la solidité de 


ses bases financière, la réduction annuelle 


des primes pour les assurés partisans de 
l’homæopathie, et l’élan que ne manquera 
pas de donner aux principes homœæopa- 
thiques un succès aussi éclatant, seront cor- 
dialement soutenus et encouragés par tous 
les membres de notre profession dans Îles 
deux hémisphères. 

Le vice-président, M. Hendrick, est de- 
puis longtemps et favorablement connu en 
Angleterre et en Amérique dans les affaires 


c à 


d'assurances. Les directeurs désirent établir 
des agences à Londres, Liverpool, Birmin- 
gham, Manchester, et enfin dans toutes les 
villes importantes de l’Angieterre. 


——— ——— 


CORRESPONDANCE. 


CHER AMI, 


M. l'abbé Agard, vicaire au faubourg du 
Pont de Laz, est un fervent client de l’ho- 
mœæopathie. Il a vu notre méthode à l’œuvre 
pendant le choléra, et il n’hésite pas à croire 
aux globules et aux petites doses. Il ne 
pense pas avoir le droit d’être plus difficile 
à ébranler dans ses méfiances bien naturelles 
que saint Thomas. Il a vu, il a touché, il ne 
s’inquiète donc plus des discussions plus ou 
moins logiques qu'il a entendues au sujet des 
infinitésimaux, et il se contente de faire du 
bien, quand il peut, aux malades que la Pro- 
vidence met sous sa main, lorsqu'ils n’ont 
pas de secours d’ailleurs. 

M. l’abbé Agard, sur quelques indications 
que je lui ai données au sujet des effets de 
l’arsenic dans les maladies du tube digestif, 
avec diarrhée, soif et vomissements, aadmi- 
nistré ce remède avec succès. Sur ma de— 
mande, il a rédigé une note de ces guérisons. 
Je vous l'adresse telle quelle; faites-en l’u- 
sage que vous jugerez utile. Je crois que 
vous pouvez la publier dans sa naïve teneur 
et sans vous préoccuper de l’absence d’un 
diagnostic scientifique qui n'ajouterait rien 
à la conviction qui en déborde. 

D' TURREL. 


Le 19 juillet 1867, mon frère a été atteint, à 
Aix, d’une forte cholérine avec vomissements. Un 
médecin allopathe très-célèbre fut immédiate- 
ment appelé; mais les remèdes ordonnés n’a- 
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menèrent qu’une amélioration peu sensible : la 
diarrhée et les vomissements continuèrent; le 
malade vomissait même les remèdes. Cet état et 
son éloignement de sa famille le plongèrent na- 
turellement dans la dernière anxiété. IL eut 
l’heureuse idée de partir pour Toulon, comptant 
sur les soins affectueux et dévoués de son 
frère. Pendant le trajet, les vomissements ne 
discontinuèrent pas. Il m'’arriva à huit heures 
du soir, dans un état déplorable qui m'inspira 
des craintes sérieuses. Il fallait cependant atta- 
quer cette maladie et en triompher !.…. La vieille 
médecine s’avouant impuissante, j’eus la pen- 
sée de recourir à l'homæopathie. Hélas! nou- 
velles angoisses. M. Turrelest à Hyères, et néan- 
moins des soins prompts et efficaces sont ur- 
gents.. Je me souviens que j'ai un tube d’arse- 
nicum, — et c’est le remède indiqué pour cette 
maladie. Plein de contiance, je l’administre à 
mon cher malade. Deux heures après, javais la 
joie de constater que mon frère était mieux, et, à 
minuit, il dormait d'un sommeil paisible. Il 
était guéri. Plus de diarrhée, ni de vomisse- 
ment; puis il prenait des bouillons qu'il ne vo- 
missait pas, et le lendemain il se promenait dans 
la ville après avoir pris un potage, mangé du 
poulet et de la confiture. 


Dans le courant de septembre de la même 
année, on m'apprend que deux de mes amis ont 
la même maladie que mon frère. Je cours au- 
près d’eux avec mon merveilleux remède; je le 


leur fait prendre, et quelques heures après je 


trouve mes deux clients qui vaquaient à leurs af- 
faires. 


Au mois d'octobre dernier, j'étais en voyage; 
mais le tube d’arsenicum voyageait avec moi. Une 
nuit je fus réveillé par les grands efforts que 
faisait pour vomir la domestique de la maison. 
Vite, je saute du lit, je prends le tube précieux 
et prépare le remède. Après la première cuille- 
rée, la malade s'endort paisiblement jusqu’au 
matin. Elle était parfaitement guérie. 

Inutile d'ajouter que tous mes malades ont voulu 
avoir un tube d’arsenicum. 

Dans la première quinzaine de septembre 
1867, un de mes neveux vient à Toulon, où il 
est fortement éprouvé, dès le premier jour, par 


CORRESPONDANCE. 


l'influence atmosphérique. Les selles étaient 
très-fréquentes, et il avait un poids lourd sur 
l'estomac. Je lui fais prendre trois globules d’ar- 
senicum, et une heure après] il mannonçait, tout 
joyeux, qu’il n’éprouvait plus rien. Je pus m'en 
convaincre à table et à la promenade toute la 
journée. 


OPINION DE RÉCAMIER 


Sur le rôle important des corps 
impondérables. 


Déjà dans nos cours dogmatiques du Col- 
lége de France, dans mes notes à la suite des 
Recherches sur le cancer, enfin dans plu- 
sieurs articles de journaux, et notamment 
dans celui du docteur Martin-Lauzet, j'ai 
fait remarquer le rôle si important des corps 
impondérables, soit en physiologie, soit en 
thérapeutique. 

Bientôt j'espère, dans un travail de longue 
haleine qui m'occupe depuis fort longtemps, 
je démontrerai que les principes impondé- 
rables sont les seuls agents véritablement 
modificateurs, et que les milliers de corps 
pondérables qui forment notre richesse phar- 
maceutique ne sont que des milliers de sup- 
ports, que les véhicules divers des principes 
impondérables. 

En réfléchissant longuement sur cette ma- 
tière, j'ai été amené à conclure que c’est aux 
principes impondérables seuls que chaque 
médicament doitsa façon d’agir, sa puissance, 
son efficacité, chaque médicament étant un 
conducteur spécial des principes impondé- 
rables. 


(J ournal des Connaissances médico-chirurgicales, 
15 janvier 1851.) 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 


DE L'HOMOEOGÉNIE 


HOMOEOGÉNIE , de ëuow:, semblable, et 
Jevsow, QU yet, génération : genèse des 
semblables. Ce terme doit être pris dans son 
sens le plus absolu et le plus général. Il dif- 
fère du mot pathogénie, qui signifie genése 
des souffrances, et doit désormais servir à 
désigner les groupes ou séries phénomé- 
niques que l’expérimentation pure produit 
sur l’homme sain. Il diffère encore du mot 
nosogéme, qui signifie genèse des maladies, 
et doit désormais servir à désigner les 
groupes ou séries symptomatiques que les 
agents morbides naturels produisent sur 
l’homme malade. Le mot homæogénie doit 
donc être consacré à désigner non-seulement 
la genèse des semblables, dans le sens le plus 
général, mais encore la raison de la simili- 


(1) Le Dr Granier, de Nimes, auteur de Conférences 
sur l’homæopathie (1 vol. in-8° de 524 pages. Paris, 
1858, J. B. Baillière) et de l'Homæopathie et de ses 
droits (1860. In-8° de 160 pages), a déjà conquis dans la 
littérature médicale homæopathique un rang si distingué 
qu'il n’est plus permis à personne d'ignorer son nom. 
Son nom est une recommandation. Depuis plusieurs 
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tude universelle, c’est-à-dire l« raison phi- 
losophique de la similitude dans la série des 
êtres et des phénomènes. 

Notre doctrine a pour dogme fondamental, 
pour principe pivotal, pour caractéristique, 
en un mot, la loi des semblables. Il importe 
donc, avant tout, d'étudier cette loi et d’en 
rechercher la raison d’être. Il ne suffit pas 
de constater que la grande loi des semblables 
est la grande vérité thérapeutique ; il ne suf- 
fit pas de constater que, parallèlement à la 
formule panthéistique, tout est dans la simi- 
htude et la similitude est dans tout ; il faut 
trouver la raison de cette formule, et c’est 
cette raison que je me propose de chercher. 


Tout se ressemble dans la nature. Pour- 
quoi? — Parce que la série est dans tout, et 


années, il travaille à un ouvrage de longue haleine, qui, 
sous la forme de Dictionnaire, traitera de toutes les 
questions médicales au point de vue de l'École homæo- 
pathique, et de ce Dictionnaire il a bien voulu détacher, 
en faveur de la Bibliothèque, l’article qui suit et qui, à 
notre satisfaction comme à la satisfaction de tous nos 
lecteurs, sera suivi de plusieurs autres. A. C. 
10 
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tout dans la série. Or, comme toutes les sé- 
ries se ressemblent, il s'ensuit que tous 
leurs termes sont semblables ; ce qui autorise 
à dire que tout est dans la similitude et la 
similitude dans tout. Rappelons-nous toujours 
que les contrastes ne sont que des semblables 
d’une même échelle séparés par un plus ou 
moins grand nombre de degrés. N'oublions 
pas cet axiome de géométrie : deux parties 
égales, ou semblables à une troisième, sont 
égales ou semblables entre elles. 

Tout est dans la similitude et la similitude 
est dans tout. Mais qu'est-ce que la simili- 
tude ? 

J'ose dire que ce terme n’a pas encore 
sa véritable définition, et, partant, n’a pas 
été, ou, du moins, n’a été que vaguement 
compris ; et cela, non-seulement par les 
académiciens ou les fabricants de diction- 
naires, mais encore par les écrivains de notre 
école. 

Pour bien comprendre la similitude, il 
faut bien comprendre la série, et, lorsqu'on 
la comprend bien, on peut parfaitement 
comprendre la similitude et même la définir. 

Je vois deux sortes de similitude : l’une, 
générale, abstraite, métaphysique, et l’autre, 
particulière et s’exerçant dans le domaine 
des applications pratiques. Voulant donc dé- 
terminer et préciser la définition de ce 
terme, je dis que la similitude est l'essence, 
le substratum de la série. La série est une 
succession de termes qui s'appellent. — Les 
semblables seuls s’appellent. Les termes 
égaux, condamnés éternellement à suivre la 
voie du parallélisme, ne peuvent jamais for- 
mer une série. Les semblables sont les élé- 
ments de la série. Point de semblables, point 
de séries possibles ; et, lorsque plusieurs 
semblables se réunissent, la série est au mi- 
lieu d’eux. Nous savoris tout cela. D'où il 
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résulte que là où existent des semblables, 
existe aussi la série ; et là où existe la série 
existent aussi des semblables. Ces deux 
termes sont corrélatifs, ou plutôt ils sont liés 
ensemble comme les idées de substance et 
de mode. Si la similitude est une substance, 
la série est son mode. Donc, la similitude, 
en général, est l’essence de la série. 

Le même raisonnement m’autorise à dire 
que la similitude particulière n’est autre 
chose qu’un fragment de série. Par corollaire, 
deux termes semblables sont deux termes de 
la même série. Donc, aussi, deux termes sé- 
riés, quel que soit leur éloignement ou leur 


rapprochement sur l’échelle d’une série, sont 


des termes toujours semblables ; ce qui nous 
amène à distinguer plusieurs degrés dans la 
similitude particulière. Si, en effet, la simi- 
litude générale est une comme la série géné- 
rale, les similitudes particulières sont aussi 
nombreuses que les fragments possibles de 
toute série particulière. 

+ Deux termes peuvent être signalés sur 
l’échelle d’une série sous plusieurs rapports. 
Tantôt ils sont tellement voisins, tellement 
contigus, qu’ils paraissent identiques; et 
leur identité est d’autant plus difficile à être 
distinguée que les termes se rapprochent des 
infiniment petits. C’est ce qui arrive dans 
le monde des êtres microscopiques. Tantôt 
ces deux termes sont tellément séparés, tel- 
lement éloignés, qu’ils paraissent contraires; 
et leur contraste est d’autant plus apparent 
que les termes se rapprochent des infiniment 
grands. C’est ce qui arrive dans la série des 
masses. De même deux termes semblables 
sont quelquefois tellement semblables qu’ils 
paraissent égaux. Ce degré de similitude me 
rappelle ces paroles de Montaigne :. « Ils’est 
trouvé des hommes, et notamment un à 
Delphes, qui recognoissoit des. marques de 
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différence entre les œufs, si, qu’il n’en pre- 
noit jamais l’un pour l’autre; et y ayant 
plusieurs poules, sçavoit juger de laquelle 
estoit l'œuf. » (De l’Expérience.) De même, 
quelquefois, deux termes sont tellement dis- 
semblables qu’ils paraissent contraires. 
Nous savons donc ce que l’on doit en- 
tendre par termes identiques, semblables et 
contrastés. Le clavier des semblables est in- 
fini comme celui de la série, et il faut des 
doigts très-exercés pour découvrir tous leurs 
accords parfaits ou leurs discords apparents; 
enun mot, toutes leurs modulations possibles. 


I] 


Il s’agit maintenant de nous rendre 
compte de la génération des semblables. 
Pourquoi les êtres sont-ils semblables, en 
général; et pourquoi, en particulier, existe 
t-il des séries d’êtres ou de phénomènes 
semblables ? — La question étant posée, il 
s’agit d'en pénétrer l’essence. Or, sa solution 
est presque le secret de Dieu. 

Avant de descendre dansles particularités, 
je dirige mes fouilles dans le champ de 
l’abstraction, et voici ce que je trouve. 

D'abord les principes, les puissances, la 
raison des êtres ou des phénomènes, en un 
mot : les causes. Les causes engendrent des 
effets. Mais pour qu’une cause engendre des 
effets, il lui faut des moyens; il faut enfin 
que cette cause exerce sa puissance sur un 
fond, une essence, un récipient, un substra- 
tum, comme dirait la vieille scolastique. 
Donc : causes, effets, moyens, récipients, 
sont les quatre éléments de toute création, 
de toute manifestation, de tout phénomène. 
Je vois, par exemple, un tableau, et je 
dis : le peintre me représente la cause; le 


tableau est l'effet; les moyens ont été les | 
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couleurs, et la toile a servi de récipient. 

Élevons-nous à une considération géné- 
rale : Notre méditation aperçoit, à la lueur 
d’une subite révélation, le tout dans la simi- 
litude et la similitude dans le grand tout, et 
nous voyons : 
Dieu, cause première ; Dieu, puissance. Cette 


Dieu, principe universel ;. 


puissance produit des effets, engendre les 
êtres. Quels sont ses moyens? L'esprit, pour 
les âmes et les êtres supérieurs; les fluides, 
pour les phénomènes et les jeux de la vie; la 
matière, pour les masses inertes et les corps 
organisés. Esprit, fluide, matière, série des- 
cendante de moyens qui engendrent toutes 
les essences et forment tous les modes. 

Mais Dieu voulant créer, sur quel fonds 
s’est exercée sa puissance? Quel à été son 
moule, son substratum, son récipient? Son 
récipient a été la série. Sa loi a été la simi- 
litude. 

Les effets sont de même nature que la 
cause, et lorsque ces effets sont produits par 
les mêmes moyens et sur le même récipient, 
ils doivent évidemment être tous semblables: 
Tous les êtres sortant de Dieu et selon la loi 
de la série doivent évidemment être sem= 
blables ; et ceux qui, dans une série particu- 
lière, ont été engendrés par les mêmes 
moyens, doivent aussi tous porter le cachet 
de la similitude la plus frappante. 

Après ces .considérations, aurons-nous 
quelque difficulté à comprendre pourquoi et 
comment tout est dans la similitude.et la si- 
militude est dans tout? L’essence, la raison 
d’être de la similitude nous est dévoilée, et, 
par ses manifestations, Dieu nous a révélé le 
secret de l'harmonie universelle. 


II 


La génésie des semblables a donc sou 
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secret dans les quatre éléments que nous 
venons d'analyser : causes, effets, moyens, 
récipient. Ces éléments donnent la raison 
subjective de la similitude universelle. Or, 
en les appliquant commes principes à des 
séries particulières, ils peuvent nous expli- 
quer aussi la raison de la similitude dans 
certains ordres d’êtres ou de phénomènes. 

Parcourons graduellement l’échelle sérielle 
des grandes divisions, et prenons pour pre— 
mier degré la série minérale. C’est ici, bien 
certainement, que la similitude a le moins 
d'éclat; elle est, en effet, dans la pénombre 
qui sépare le monde matériel du monde vi- 
vant, et cependant nous pouvons l’aper- 
cevoir à la lueur de phénomènes positifs. 

Lorsqu'on examine les corps inorganiques 
répandus dans l’intérieur de la terre ou à sa 
surface, on peut les classer sous sept modes 
biendistincts : les métaux, les pierres, les sels, 
les terres, les combustibles, les liquides et 
les gaz. Tels sont les sept termes qui 
forment, en quelque sorte, la gamme de la 
série inorganique. Ils doivent constituer une 
harmonie silencieuse, car l’harmonie, per- 
ceptible à nos sens ou à nos méditations, est 
répandue parmi tous les êtres, selon les lois 
de Dieu. 

La division la plus naturelle du règne 
inorganique est celle qui le sépare en corps 
simples et en corps composés. Cette division, 
qui date du commencement du XVITII* siècle, 
met, d'un côté, plus de soixante corps 
simples, et du côté des corps composés 
compte de cinq à six cents espèces. 

Mais, d’abord, y a-t-il réellement des 
corps simples? Y a-t-il des molécules simples, 
c'est-à-dire formées d’atomes simples, c’est- 
à-dire encore étant une substance seule, 
intégrale et indécomposable? Plus tard la 
chimie moderne ne sera-t-elle pas accusée 
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de la même erreur qui a régné dans cette 
science depuis Aristote jusqu’à Stahl? 

Tout cela est possible. Quoi qu’il en soit, 
les savants se sont donné une peine infinie 
pour découvrir la sériation probable des 
êtres inorganiques , peine qu'ils auraient 
évitée ou prodigieusement abrégée s'ils 
avaient soumis leurs recherches aux lois in- 
faillibles de la série. S'ils avaient examiné 
d'une manière successive les sept grandes 
classes que j’ai établies, ils auraient vu se 
dérouler tout naturellement les séries et les 
séries de séries. 

Ainsi, depuis Werner, Croustedt, Berg- 
mann, Kirwau, jusqu’à Haüy, Biot, Babinet, 
Berzélius, Ampère, Beudant et Delafosse, 
tous les naturalistes auraient pu adapter à la 
série inorganique leurs principes de classifi- 
cation. Les minéraux et les pierres pour- 
raient, comme dans l’état actuel de la 
science, être distingués les uns des autres 
par leur constitution chimique, par leurs 
formes cristallines, par leurs caractères exté- 
rieurs, et enfin par leurs propriétés physi- 
ques. On distinguerait toujours les deux 
grandes familles des acides et des oxydes, 
qui, par leurs mariages, donnent naissance 
à la grande tribu des sels. Ceux-ci, d’après 
la classification de Delafosse, seraient distri- 
bués en trente-deux ordres, subdivisés à leur 
tour en tribus et en genres, selon leurs di- 
vers modes de cristallisation, ou selon la 
manière de neutraliser réciproquement leurs 
propriétés électro-chimiques. Enfin, et pour 
abréger, les terres, les combustibles, les li- 
quides et les gaz conserveraient leurs distri- 
butions dans les casiers de la science. 

Mais, de quelque manière que l’on envi- 
sage cette immense question, toujours est-il 
que l’analyse et puis la synthèse ont aperçu 
des classifications possibles et ont fini par 
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les effectuer, bien ou mal. Ce qui prouve évi- 
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moyen de l’affinité s'exerçant sur l’inertie. 


demment que les corps inorganiques ont été | Telle est la grande loi qui préside à la for- 


distribués en harmonie par la main du 
Créateur. 

Mais quelle est la raison intrinsèque de 
cette série inorganique? Quel est le secret 
qui voile cette silencieuse harmonie? Nous 
allons trouver tout cela à l’aide de notre for- 
mule générale : causes, effets, moyens, réci- 
pient. Ici nous trouvons les quatre termes 
correspondants : molécule, masses, affinité, 
inertie. 

‘ Évidemment , dans ces considérations, il 
faut entendre par masses tous les corps inor- 
ganiques, depuis le minéral le plus énorme 
jusqu’au gaz le plus subtil. Or, toutes ces 
masses, considérées comme effets généraux, 
sont engendrées par la molécule, considérée 
comme cause générale. Que cette molécule 
résulte d’un plus ou moins grand nombre 
d’atomes, qu’elle soit simple ou composée, 
elle sert de point de départ, de principe 
constituant de toutes les masses. 

Cette cause produit ses effets au moyen 
de l’affinité. Que ce moyen soit une puissance 
occulte telle que l’entendait le chimiste alle- 
mand Barchusen ; que cette puissance soit 
appelée par la science moderne attraction 
chimique, ou qu’elle soit, comme le veut 
Ampère, un mode particulier d’électrisation, 
c’est toujours elle qui sollicite et détermine 
les corps semblables à se combiner entre eux. 

L’inertie est le récipient de tous ces actes, 
de toutes ces opérations, de toutes ces 
attractions moléculaires. Qu’elle soit repré- 
sentée par le mouvement ou par le repos, 
elle obéit toujours à l’affinité, et sa complai- 
sance, toujours fidèle, permet aux molécules 
les combinaisons les plus multiples et les 
unions les plus capricieuses. 

Ainsi, la molécule engendre les masses au 
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mation et au maintien de la série inor- 
ganique. Or, n'est-il pas évident que la 
similitude doit résulter de ces quatre termes 
agissant par engrenage de puissances et 
ayant pour résultante la formation des mêmes 
corps? Similitude générale présidant à toute 
la série inorganique, similitude particulière 
descendant de l’ordre au groupe, du groupe 
au genre, du genre à l’espèce, en un mot, de 
séries en séries, nous trouvons la raison de 
tous ces phénomènes dans les quatre termes 
de notre formule philosophique. 


IV 


Les corps inorganiques n’ont qu’un seul 
attribut : l’accroissement. Les minéraux 
croissent; c’est là toute la raison de leur 
existence. Mais ils peuvent aussi décroitre 
et passer à d’autres combinaisons, et c’est là 
toute leur destinée. Privés de la vie, ils ne 
sont pas sujets à la mort. Une molécule 
s'ajoute à une autre molécule, simple ou 
composée, et la juxtaposition de ces molé- 
cules forme un agrégat inorganique aveugle, 
inerte, soumis, sous l'influence des caprices 
de certains phénomènes , à la désagrégation 
ou à de nouvelles agrégations aussi aveugles 
et aussi inertes. Aussi la similitude qui pré- 
side à leur série est couverte d’un voile 
mystérieux. 

Mais, si nous entrons dans la série des 
végétaux, nous trouvons des phénomènes 
moins aveugles et moins silencieux. Ici le 
voile qui couvre la série inorganique est 
soulevé par les palpitations de la vie. Les 
végétaux naissent, se nourrissent, croissent, 
se reproduisent et meurent. Aussi nous trou- 
vons des tissus de plusieurs espèces, des 
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canaux où circule la séve, des appareils de 
respiration, de nutrition et de reproduction. 
Nous pouvons établir, en un mot, une ana- 
tomie et une physiologie. 

La constitution intime des végétaux, ap— 
préciée par l’analyse chimique, résulte de la 
combinaison de quatre éléments simples : le 
carbone, l’oxygène, l'hydrogène et l’azote. 
Ces quatre éléments président à tous les 
phénomènes de la vie végétale et à toutes 
ses évolutions. 

En embrassant d’un coup d’œil rapide 
toute cette nouvelle série organique, on est 
frappé aussitôt d’une similitude générale. 
Depuisles cryptogames, qui, comme l’indique 
l'étymologie du mot, se livrent à leurs 
amours dans des noces cachées, jusqu'aux 
pistils et étamines les plus splendides, qui 
célèbrent leur hymen dans les corolles les 
plus magnifiques; depuis ces êtres micros- 
copiques constitués par une seule cellule 
globuleuse; depuis le protococcus atlanticus, 
dont il ne faut pas moins de 30 à 40,000 
pour couvrir une surface d’un millimètre 
carré, jusqu'au chène, jusqu’au cèdre du 
Liban, tous les végétaux, unis dans une même 
série, sont unis aussi dans la similitude la 
plus éclatante. 

Et qui expliquera les similitudes particu- 
lières ? Quelle méditation pourra comprendre 
tant de mystères ? Quelle admiration pourra 
suffire à tant de beautés ? La feuille ressemble 
à la feuille, la fleur à la fleur, le fruit au 
fruit. Tous les individus, toutes les espèces, 
toutes les familles se ressemblent : la simili- 
tude est partout. 

Les naturalistes, dès la plus haute anti- 
quité, ont cherché à classer les corps orga- 
niques, et peut-être ont-ils rencontré autant 
d'obstacles que dans les classifications des 
corps inorganiques. Est-ce à cause du bien 
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plus grand nombre des espèces? C’est pos- 
sible. Ce nombre est immense, en effet, el 


il semble augmenter encore avec les re- 


cherches de la science moderne. En 1764, 
Linnée en décrivait 6,000; en 1824, 
M. Stendel donnait la liste de 56,481 végé- 
taux décrits. De nos jours, la botanique en 
connaît plus de 100,000. L’herbier du Mu- 
séum de Paris, l’un des plus riches de l’Eu- 
rope, en possède de 115 à 120,000. 

Les botanistes anciens divisaient les vé- 
gétaux tout simplement en arbres, arbris- 
seaux, et plantes herbacées. Les modernes 
ont micux compris l’harmonie de la série vé- 
gétale et ont dressé des classifications qui 
paraissent vraies. Les unes sont artificielles, 
les autres naturelles. Elles sont dues aux re- 
cherches infatigables de Tournefort, de Lin- 
née, de Jussieu, de Candolle et autres sa- 
vants naturalistes. Tous détails seraient ici 


superflus. Pour le moment, la chose impor- 


tante, c’est le grand fait de la similitude gé- 
nérale et particulière dans cette série orga- 
nique. Mais quelle est la raison de cette 
similitude ? Notre formule philosophique va 
encore nous la révéler. 

Et d’abord, de même que l'on a dit que 
tout animal naît d’un œuf, on peut dire, 
avec la même justesse, que tout végétal naît 
d’une graine. La graine est, en effet, le 
germe de toute cette série, le principe de 
tous ces êtres, le cœur de toute cette vie 
immense. Quelle que soit sa forme, sa gros- 
seur, sa couleur, sa position dans le fruit, la 
graine est la cause première de tous les effets 
végétaux. Sa composition essentielle est la 
même, sa physiologie la même, sa destinée 
la même. x dé) | 

Mais, pour que la graine, cause, produise 
les végétaux, effets, il lui faut un moyen ; ce 
moyen est un fluide, et ce fluide peut être à 
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la fois simple et multiple, selon Île point de 
vue sous lequel on le considère. J'ai dit un 
fluide et non des fluides, comme auraient pu 
le dire beaucoup de physiciens, entendant 
par là l'électricité, le calorique, la lumière 
et le magnétisme. Mais je ne crois pas à 
l'existence individuelle, particulière et essen- 
tielle de ces quatre éléments. Je suis de ceux 
qui pensent qu’il n'existe qu’un fluide en 
essence et en puissance, et que les quatre 
fluides jusqu'ici distincts ne sont que ses 
modes mystérieux. 

Nous avons vu que le carbone, l'oxygène, 
l'hydrogène et l’azote constituaient les élé- 
ments radicaux de tout végétal. Or, pour les 
mettre en jeu, il faut une puissance; cette 
puissance est un fluide. 

Un peu d'humidité pour ramollir la graine, 

et aussitôt le mécanisme de la germination 
entre en fonction. Le soleil donne sa lu- 
mière et son calorique, les phénomènes am- 
biants fournissent leurs courants électriques 
et magnétiques, et la végétation commence, 
l'accroissement se développe, la vie éclate. 
L’absorption confie à l’endosmose les sucs 
nutritifs ; la capillarité appelle et conduit la 
séve dans son mouvement d’ascension et de 
descension, et une respiration immense rend 
à l’air toute la masse d'oxygène que lui em-— 
prunte la série animale. Équilibre admirable 
des fonctions des êtres, oscillation perpé- 
tuelle de l'harmonie universelle, jeu inénar- 
rable del’omnipotence de Dieu ! 
. Quel est enfin le récipient de tous ces phé- 
nomènes ? La terre. Ici tout développement 
ne serait qu’une longueur. La terre est la 
mère de tous les végétaux, et c’est dans son 
sein que s’accomplit cette immense généra- 
tion. C’est elle qui recoit la plante, qui la 
nourrit et qui la reçoit encore à sa mort. 

Donc, la graine engendre les végétaux, au 
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moyen d’un fluide, ayant la terre pour réci- 
pient. Telle est encore la formule qui nous 
donne là raison de la similitude dans cette 
série. Tel est le pourquoi et le comment de 
la génésie des semblables parmi les êtres qui 
constituent le royaume végétal. Telle est 
toujours la puissance de la grande formule : 
tout est dans la similitude, la similitude est 
dans fout. 


V 


OMNE VIvUM EX 0Vo. Le principe de Har- 
vey ne s'applique évidemment qu’à la série 
animale. Bien que nous ayons vu la vie cir- 
culer dans la série des végétaux, l’adjectif 
viwantne peut se rapporter qu’à la série ani- 
male, parce que le substantif œuf n’engendre 
que des animaux. Tout être vivant naît d’un 
œuf, depuis le ciron jusqu’à l’homme. Ici 
l’homme sera nécessairement considéré sous 
le point de vue de sa structure naturelle, et 
entrera dans la série zoologique. Ce n’est 
pas à dire pour cela que l’homme soit con- 
fondu avec l’orang-outang de Sumatra et de 
Bornéo, avec le chimpanzé et le gorille de 
Guinée, avec les gibbons de l’Inde. Ce n’est 
pas à dire pour cela que l’homme soit 
classé dans la famille des simiadés et forme, 
selon Linnée, avec les divers anthropo- 
morphes, le genre homo. Non. L’homme ne 
figure ici que sous le rapport scientifique et 
matériel. 

Le principe de Harvey est entièrement 
opposé au vieil adage : Gorruplio unius, ge- 
neratio alterius. Je l'ai dit, et je le répéterai 
toutes les fois que j'en aurai l’occasion, je 
ne crois pas aux générations spontanées. Les 
anciens étaient excusables, en quelque sorte, 
d’y croire, parce qu'ils ne connaissaient pas 
le monde microscopique. Cette opinion avait 
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donc alors son fondement sur l'ignorance, 
mais aujourd’hui elle a son fondement sur le 
matérialisme et l’incrédulité. Or, quiconque 
est homæopathe et comprend la philosophie 
de notre doctrine ne peut être matérialiste 
sous aucun rapport. 

L’œuf est doncle principe général de toute 
la série animale et le germe de tout animal 
en particulier. Il ne convient pas que je 
m'occupe ici de la structure de l'œuf. Je 
dirai seulement ce que j’ai dit de la graine: 
quelles que soient sa forme, sa grosseur et 
sa couleur, sa destinée est la même, c’est-à- 
dire qu’il renferme le germe des espèces et 
des individus, en un mot, la raison de la ge- 
nèse animale. 

L’œuf sera donc ici la cause de la simili- 
tude dans la série des animaux. Cette cause, 
pour produire des effets si multiples et 
presque infinis, prendra pour moyen l'aura 
seminalis. L'acte par lequel un œuf donne 
naissance à un être semblable à celui qui l’a 
fécondé sera toujours un mystère. Plusieurs 
systèmes ont été inventés pour expliquer ce 
mystère : Celui d’un liquide séminal fécon- 
dant l’ovule par son contact immédiat, celui 
des animaux prolifiques, celui de laura 
seminalis. Or, comme je suis libre de choi- 
sir, je choisis ce dernier. N’en déplaise à 
nos doctes opposants qui nient la puissance de 
nos infiniment petits, nous naissons d’un in- 
finiment petit, d’un aura, c’est-à-dire d’une 
force dont le levier ne peut être saisi que par 
notre imagination. S’il est vrai que le liquide 
prolifique varie, non de substance, mais de 
modes, dans les différentes espèces ani- 
males, il n’est pas moins vrai qu’il ne va- 
rie ni quant à la substance, ni quant au mode, 
relativement à la même espèce. Raison sou- 
veraine qui explique non-seulement la simi- 
litude des êtres formant une même série, 
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mais l’unité de souche pour la même famille, 
ou l’unité de pivot pour la même série. C’est 
pourquoi la race humaine ne peut descendre 
que d’un même individu, soit que l’on ad- 
mette l'hypothèse de l’évolution ou emboîte- 
ment des germes, soit que l’on adopte celle 
de l’épigénèse, ou des germes formés de 
toutes pièces par l’action fécondante. 

Quel est enfin le récipient de tous ces actes 
génésiques ? Malheureusement, dans la série 
animale le récipient est si multiple, il y a 
ici tant de variétés dans l’unité, qu’il est dif- 
ficile, pour ne pas dire impossible, d’en 
trouver un seul et unique. Pour plus de clarté 
et de logique, nous pouvons nous arrêter à 
celui des animaux supérieurs, et ce sera 
alors l’utérus. Que cet organe soit simple ou 
multiloculaire, il est toujours le sanctuaire 
mystérieux dans lequel s’accomplit la fonc- 
tion la plus mystérieuse, celle de la géné- 
ration. 

Il est à remarquer que le mystère de la 
genèse va se compliquant et se multipliant 
à mesure que l’on parcourt les degrés de la 
série animale d'une manière descendante, 
en prenant pour premier terme l’homme. 
Ainsi, tandis que les femelles supérieures ne 
pondent qu’un œuf, les poissons en pondent 
des milliers à la fois. Or, les êtres qui ré- 
sultent individuellement d’un seul œuf indi- 
viduel sont aussi semblables entre eux que 
les millions d’êtres résultant des millions 
d'œufs d’une seule ponte. 

Nous avons ensuite la série des vivipares, 
des ovovivipares et des ovipares. La simili- 
tude des espèces descend avec la série. 

Comme la série végétale, la série animale 
présente les phénomènes mystérieux de la 
génération fissipare ou scissipare, c’est-à- 
dire la division naturelle ou artificielle d’un 
individu en plusieurs parties qui deviennent 
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des êtres semblables à cet individu et sem- 
blables entre eux. Ainsi, un polype peut être 
coupé par morceaux, et chaque morceau de- 
vient un nouvel être semblable ; et, pour les 
naïades, Bonnet a pu en reproduire 26 nou- 
velles d’une seule coupée en 26 pièces. On 
peut voir plusieurs autres expériences mys- 
térieuses de ce genre dans l’ouvrage si in- 
téressant de Flourens : De la longévité hu- 
maine. 

On distingue encore la génération gemmi- 
pare, ou par bourgeons, c’est-à-dire la re- 
production d’êtres semblables à l'individu pi- 
votal, par la pousse de nouveaux embryons 
qui s’animent peu à peu et finissent par 
s’individualiser sur la tige de la vie. Tels les 
hydres, les mousses, les lichens et la plu- 
part des polypiers. 

Mais nous ne devons considérer dans 
notre thèse générale que la génération sexi- 
pare ou ovigénèse. C’est la plus parfaite, la 
plus harmonique, celle qui nous fournit les 
éléments de la similitude générale et parti- 
culière, celle enfin qui renferme, dans toute 
sa plénitude, la raison philosophique de la 
série, c’est-à-dire les quatre termes de notre 
formule : cause, effet, moyen, récipient, aux- 
quels correspondent les quatre termes : œuf, 
animal, aura seminalis, utérus. 

Pas plus que pour la série végétale, je-ne 
dois m'occuper ici des classifications de la 
série animale. À quoi bon aller parler d’Aris- 
tote chez les Grecs, de Pline l’ancien chez 
les Romains, d'Albert le Grand au moyen 
âge, et, dans les temps modernes, de Linnée, 
Buffon, Blumembach, Cuvier, Lacépède, de 
Blainville, Duméril, des deux Geoffroy 
Saint-Hilaire ? Je me bornerai à constater 
que de ces derniers date une ère nouvelle 
marquée par l'introduction des considéra- 
tions philosophiques sur l’unité de composi- 
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ion organique qui existe dans la série 
animale. 

Comme toute classification ne repose que 
sur la similitude des êtres que l’on veut clas- 
ser, 1l est facile de constater que, de tout 
temps, cette similitude a frappé les esprits, 
et surtout la similitude qui distribue si bien 
les groupes dans la série animale. Dans cette 
série, l'anatomie est plus riehe, plus com- 
posée, plus palpitante. La physiologie a 
plus d’appareils, plus de fonctions, plus de 
complications. Le torrent de la vie est plus 
large, plus rapide, plus fécond ; aussi la si- 
militude dans la série et la similitude des 
séries entre elles éclate dans toute sa 
splendeur. 


VI 


J'ai analysé jusqu'ici les raisons philoso- 
phiques de la similitude dans la série des 
êtres ; j'ai dit le pourquoi tous les êtres de la 
série universelle étaient semblables, et le 
pourquoi de la similitude dans les trois sé- 
ries particulières qui composent les trois 
grandes divisions de la nature. Donnons 
maintenant un simple coup d'œil aux liens 
qui unissent ces trois Séries entre elles. 

Nous savons que les classifications ont été 
inventées pour soulager l’esprit et pour aider 
ses recherches dans la détermination des 
êtres ou des phénomènes. De même que la 
science a classé les termes des séries parti- 
culières, de même elle a classé les grandes 
divisions de la série universelle. C’est pour- 
quoi il existe des classifications pour la 
zoologie, pour la botanique et pour la miné- 
ralogie; c’est pourquoi il existe des subdivi- 
sions dans ces grandes divisions ; c’est pour- 
quoi enfin, d’une manière générale, l’esprit 
humain a trouvé trois grandes séries dans la 
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série universelle. Nous sommes tellement 
accoutumés, depuis l’enfance de nos études, 
à parler et à entendre parler de ces trois sé 
ries, qu’elles nous paraissent très-naturelles, 
et nous oublions de voir dans leur division 
un arrangement artificiel de la science. Ce- 
pendant, en réalité, ces espèces de compar- 
timents n’existent pas. Tous les êtres sont 
en série, depuis l’atome jusqu'à Dieu. Il 
doit donc y avoir dans la grande série de 
la nature, divisée en trois séries, une simi— 
litude régulière ascendante ou descendante, 
selon le point de départ et le point d’arrivée. 
C’est un grand livre, si l’on veut, divisé en 
plusieurs chapitres, selon le goût de l’éeri- 
vain, mais dont tous les mots, toutes les 
phrases, toutes les pages vont croissant jus- 
qu’à la fin, en traitant un sujet, simple dans 
son essence, composé dans ses attributs, 

Quelques naturalistes modernes ont dit, 
et leurs traités les plus récents continuent à 
dire, qu'entre le minéral et le végétal il n’y 
a pas de transition. D’autres auraient voulu 
quatre divisions au lieu de trois dans la 
grande série; c’est ainsi que Bory de Saint- 
Vincent a proposé une quatrième série de 
transition entre les végétaux et les animaux, 
et comprenait sous le: nom de Psychodiaires 
les êtres appelés Zoophytes où animaux- 
plantes. 

Cette série subsidiaire a été rejetée par la 
science avec juste raison, et ceux qui pro— 
noncent une ligne de démarcation entre les 
minéraux et les végétaux ne comprennent 
pas les loïs de la série. La science, dira-t-on, 
n’a pas encore trouvé les termes de transi- 
tion. Je le concède; mais cela prouve-t-il 
qu’ils n’existent pas ? La science a-t-elle tout 
découvert ? N’y a-t-il plus de secrets pour ses 
investigations ? 

La vie, dit-on encore, n’est pas dans le 
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règne minéral, comment peut-il se souder 
au règne voisin, dans lequel la vie commence 
à circuler dans toutes ses fonctions? — Et 
qui sait, vous dirai-je, si la vie ne circule 
pas aussi dans la série des masses? Savez- 
vous d’abord ce que c’est que la vie? — et 
si vous ne le savez pas, comment pouvez- 
vous nier sa présence dans certaine famille de 
la grande série ? Eh bien, moi je crois que la 
vie est partout: vie fluidique, vie spirituelle, 
vie tangible, éclatante, vie obscure, latente, 
sourde, appelez-la comme vous voudrez, je 
crois que la vie est partout. 

C’est pourquoi, nécessairement, les der— 
niers termes de la série minérale appellent 
les premiers termes de la série végétale, 
commes les végétaux appellent les animaux, 
comme ceux-ci appellent l’homme, puisque 
tous les termes d’une série s’appellent néces- 
sairement, et réciproquement. : 

Ainsi, il faut que quelques derniers eryp- 
togames, moins végétaux que les mousses, 
les lichens et les algues, donnent la main 
aux minéraux les plus élevés, les plus par- 
faits et les plus voisins. Un seul terme, à la 
rigueur, pourrait suffire, n’y aurait-il que 
que les anciens regardaient 
comme une espèce de lin produit par une 
plante des Indes. M. de Blainville et M. Milne- 
Edwards ont fait des x0ophytes l’objet d’é- 
tudes spéciales. Les amimaux-plantes sont 
connus depuis longtemps, puisque le mot 
x00phyte a été employé pour la première fois 
par Sextus Empiricus, au XI° siècle. 

Que les naturalistes cherchent donc les 
termes de transition entre les minéraux et 
les végétaux, et ils finiront par les trouver. 
Qu'ils ne les aient pas trouvés encore, c’est 
ce que je ne comprends pas. 

Et, alors, ces deux séries seront parfai- 
tement enchainées, comme les éponges, les 
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polypes, le corail, les hydatides, les mé- 
duses et tant d’autres x00phytes enchaïinent 
les séries végétale et animale, comme l’o- 
rang-outang s’enchaîne au nègre, comme le 
nègre s’enchaîne au blane, comme l’homme 
s’enchaine à Dieu; car il faut que la chaine 
universelle qui unit tous les êtres ne présente 
dans ses anneaux aucune solution de conti- 
nuité. 


VII 


Après avoir parcouru la série des êtres, 
descendons à la série des phénomènes. Les 
raisons de leur similitude sont philosophi- 


mystérieuses peut-être, mais le flambeau 
qui a éclairé nos premières recherches éclai- 
rera aussi nos nouvelles investigations. 

L'homme vient d’être considéré au point 
de vue matériel. Il faut maintenant, selon les 
lois de la série, le considérer au point de 
vue moral, et arriver peu à peu, par grada- 
tion, aux points de vue physiologique, patho- 
logique, nosologique et thérapeutique. 

C’est donc l’homme passionnel qui doit 
faire le premier terme de cette nouvelle série 
de méditations. 

Les passions forment encore la zone la 
plus mystérieuse de la sphère morale, et, 
malgré les recherches de tous les philoso- 
phes, cette zone n’est guère mieux connue 
que les régions inexplorées.…. 

Considérée dans son essence, qu'est-ce 
que la passion ? Rien n’est plus difficile que 
la définition des termes qui composent la sé- 
rie psychologique ; aussi doit-on se contenter 
le plus souvent de la simple aperception de 
la vérité. Il me semble que, se laissant con- 
duire par la racine du mot, on pourrait assez 


' 





exactement définir la passion une souffrance 
de l’âme qui désire. 

Les passions, en effet, sont des mouve- 
ments spontanés qui agitent l'âme, la trou— 


_blent et produisent dans le courant des idées 
(les ondulations les plus capricieuses et, 
| presque toujours, les plus violentes. Ces 
| mouvements impétueux qui poussent à un 
| acte quelconque avec une force invincible, 
| finissent par troubler le jugement et paraly- 
| sent le libre arbitre. Alors l’âme souffre, et 


elle souffre jusqu’à ce qu’elle soit arrivée à 


| la possession de l’objet désiré. Voilà pour- 
| quoi la passion, toute haletante, toute fié- 
| vreuse dans sa course, tombe et meurt en 
| touchant le but de son désir. 

quementles mêmes. Elles sont un peu plus | 


Considérées dans leur mécanisme, les pas- 


| sions sont les leviers de l’âme, leviers au 
| moyen desquels elle fait avancer ou reculer 
| la machine dans le champ du libre arbitre. 
| Aussi les passions sont les leviers du bien et 
| du mal. Elles ne sont point mauvaises, 
| comme le prétend un faux ascétisme; elles 
|ne sont pas même indifférentes. Les pas- 
| sions, dans leur essence, sont toutes bonnes, 
| puisque ce sont des moyens, des leviers. Or, 
| tous les moyens sont bons, tous les leviers 
| sont bons. Manié par le libre arbitre, tel 


levier a produit le mal; maisil aurait pu pro- 
duire le bien, et c'est pour le bien que Dieu 


nous a donné les passions. Done, lorsqu'elles 
| produisent le mal, c’est la faute de celui qui: 
les dirige. 


Il ne faut pas chercher à comprimer ou 
même à proscrire les passions, comme le vou- 
laient les stoïciens, les cyniques et les as- 
cétiques ; 1l ne faut pas non plus les déchai- 
ner et les abandonner aveugles dansle champ 
de la liberté, comme le veulent les épicu- 
riens, les matérialistes et les sensualistes; 
mais, comme Platon, Aristote et les plus 
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sages philosophes de tous les temps, il faut 
les régler, les diriger et éclairer leur course 
dans le domaine de la liberté avec le flam- 
beau de la raison. 

Comme l'esprit cherche à tout classer, — 
j'aurais dû dire sérier, — il a essayé aussi de 
classer les passions; donc elles sont sem- 
blables, puisqu'on ne peut classer que des 
termes semblables. Mais, en vérité, ce tra- 
vail est à peu près inutile. Que Platon, et 
avec lui tous les philosophes grecs, les divi- 
sent en deux grandes familles, les concupis- 
cibles et les irascibles ; que les stoïciens 
admettent quatre passions, et les péripatéti- 
ciens huit; que Descartes et Malebranche 
expliquent leur action par le mouvement des 
esprits animaux, et Gall et Spurzheim par 
leurs hypothèses phrénologiques; que Fou- 
rier enfin, avec l’école sociétaire, chante sur 
la gamme des passions l’harmonie des pha- 
lanstères, tout cela peut avoir plus ou moins 
de degrés de probabilité, mais tout cela, au 
fond, n’est produit que par le luxe des dis- 
cussions. Ce qu’il y a de vrai et ce que l’on 
peut dire hardiment, c’est qu’il n’y a qu’une 
seule passion, l’amour. L'amour est le germe 
qui engendre toutes les passions, le sein qui 
porte toutes les passions, le foyer d’où 
rayonnent toutes les passions; et voilà pour- 
quoi toutes les passions sont semblables 
entre elles, comme les filles d’une même 
mère. 

Dans le monde moral tous les phénomènes 
sont semblables, et la série du raisonnement 
va nous en dévoiler la raison, sans qu’il soit 
besoin d’avoir médité sur ce sujet les traités 
de Cicéron ou de Descartes, ou d’Alibert ou 
de Descuret. 

L'amour, ou le foyer des passions, consi- 
déré comme cause, produit, comme effets, 
des attractions : des attractions d’une ma- 
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nière positive, ou des répulsions d’une ma- 
nière négative. Que votre curiosité s’infiltre 
uninstant dans les mystères du monde moral, 
elle n’y verra que cela; elle n’y verra que le 
torrent le plus impétueux roulant ses vagues 
capricieuses entre ces deux rivages : attrac- 
ton, répulsion. Il n’y a pas d’attraction sans 
répulsion, comme il n’y a pas de puissance 
sans résistance. 

Quelles sont les lois de l’attraction dans le 
firmament des passions ? Newton, guidé par 
les lois de Képler, a démontré que tous les 
corps s’attirent en raison directe des masses 
et en raison inverse du carré des distances ! 
Hélas! les lois des attractions passionnelles 
ne sont ni aussi positives ni aussi bien cal- 
culées. L’amour éclate-t-il en raison directe 
de la jeunesse, de la fortune, de la beauté, 
du caractère, des qualités et de la perfection 
de l’être aimé ? La haine éprouve-t-elle une 
répulsion en raison directe de l’absence de 
tous ces éléments? Le désir des amants con- 
naît-il quelques limites? Leur attraction 
calcule-t-elle le carré des distances? Cupi- 
don était aveugle, et Vénus, sa mère, née de 
l’écume de la mer, déesse de la beauté, avait 
épousé Vulcain, le plus laid de tous les 
dieux. 

Soumettez encore à des lois mathémati- 
ques l’ambition, l’avarice, le familisme, la 
colère, la joie, la jalousie, en un mot toutes 
les étincelles qui forment le foyer du désir. 

Le célèbre astronome anglais avait encore 
découvert que, de même que tous les corps 
sont attirés vers le centre de la terre dans le 
sens d’une perpendiculaire à sa surface, de 
même ils peuvent être attirés par le centre 
d'une montagne en raison de sa grosseur et 
de son voisinage. Voyez aussi les jeux des 
attractions et des répulsions. Voyez leurs 
chocs, leurs orages et leurs tempêtes. Voyez- 
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les tantôt se faisant équilibre par leur puis- 
sance réciproque, tantôt éprouvant les fluc- 
tuations les plus capricieuses. Voyez la neu- 
tralisation de l’une d’elles par les efforts de 
sa voisine victorieuse. Essayez, en un mot, 
de mesurer les attractions passionnelles par 
la déviation du fil à plomb. Cette découverte 
reste encore à faire. 

Pour que les passions engendrent des at- 
tractions ou des répulsions, il faut des 
moyens. Or, ces moyens sont les sensations 
(V. ce mot). 

Je ne donnerai, non plus, aucun dévelop- 
pement au quatrième, c’est-à-dire à celui 
qui avance que l’âme est le récipient de tous 
les phénomènes passionnels. La chose est 
trop évidente, et notre école est trop spiri- 
tualiste pour en douter un seul instant. 


VIII 


La série de mon plan m’inviterait à parler 
dans ce paragraphe de l’homme physiolo- 
gique. Nous trouverions aussi facilement 
dans ce sujet les quatre termes de la grande 
formule : la wie, les fonctions, les organes et 
le fluide nerveux. La similitude dans les fonc- 
tions serait ainsi assez clairement démon- 
trée. La vie, comme cause, aurait pour effets 
des fonctions ; les organes seraient les 
moyens et le fluide nerveux le récipient. 

Mais dans ce nouveau problème il y aurait 
trop d'inconnues. Aussi je me contenterai de 
désigner les X et les Y et je laisserai la 
résolution des équations sous le voile du 
mystère. i 

Qu'est-ce, en effet, que la vie? Qui peut 
la comprendre? Qui peut la saisir? Qui peut 
jeter la sonde dans les profondeurs de son 
essence? Mille définitions en ont été don- 
nées, mille définitions se sont évanouies 
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dans les ténèbres de l’impuissance. Hippo- 
crate, Van Helmont, Cudworth, Stahl, Bar- 
thez, Flourens, Bichat, Magendie, Haller, 
Bérard et tant d’autres : voilà bien des noms 
assez célèbres pour faire autorité, et cepen- 
dant tous ces habiles explorateurs se sont 
égarés dans le labyrinthe des hypothèses. 
Les uns font de la vie une cause et les autres 
un effet. Ceux-ci en font une puissance, et 
ceux-là une résistance. Telle école la consi- 
dère comme le résultat de forces purement 
matérielles et la rapportent aux lois ordi- 
naires de la mécanique, de la physique et de 
la chimie. Pour telle autre école la vie est 
l'effet d’un principe d’une nature particu- 
lière, qui est distinct des agents physiques, 
et qui souvent même les combat. Et en- 
core, que de divergences sur la nature de ce 
principe! Enormon, archée, force plastique, 
âme, principe vital.., que de noms de bap- 
tême donnés à un enfant inconnu! 

Et les fonctions! Qui en sait quelque 
chose ? qui a touché leur mécanisme? qui a 
vu leurs mouvements? qui a deviné leurs 
rapports ? Comprenons-nous seulement le 
premier phénomène de la physiologie, et, 
partant, le premier élément de la nosologie, 
la digestion ? — Nous avons surpris la cir- 
culation dans tout le champ de sa course, 
mais savons-nous la cause des battements 
du cœur? — Nous avons pu analyser le jeu 
chimique de la respiration, mais avons-nous 
saisi la cause des mouvements de la boite 
thoracique ? Avons-nous enfin porté la moin- 
dre lueur dans le gouffre du mystère qui 
tiendra à jamais captif le sublime phénomène 
de la génération? 

Dans le domaine des fonctions nous ne 
voyons qu’une chose, c’est leur similitude. 
Pourquoi ? — Parce qu’elles sont toutes des 
pièces de la même machine, parce qu’elles 


158 


vont toutes s’allumer à la même étincelle : la 
vie ! et c’est ainsi que vous pouvez expliquer 
les sympathies , les synergies, et tous les 
phénomènes congénères. 

Quant aux organes, c’est sans doute le 
terme du problème le moins inconnu, au- 
jourd’hui surtout où les travaux histologiques 
sont poussés jusqu’à l’extrême. 

Oui, le scalpel révélera à l’anatomiste la 
conformation, le tissu, la position et les 
rapports des organes; mais puis... que 
saura-t-il de plus ? Qu'il essaye donc de faire 
entrer ces organes en fonction, et aussitôt 
l'ombre du mystère les dérobera à sa vue 
étonnée. 

Et, enfin, le fluide nerveux, récipient de 
tous les phénomènes biologiques! Quest-ce 
que le fluide nerveux? Est-ce un fluide sui 
generis? Est-ce le fluide électrique ? Est-il en 
repos ou en circulation dans la pulpe ner- 
veuse ? La science ne sait rien de tout cela. 
Lorsqu'elle m’aura dit que le fluide nerveux 
est la source de la sensibilité et du mouve- 
ment, elle m’aura tout dit; mais, malheureu- 
sement, ce tout n’est pas grand’chose. 

Considérons ce paragraphe comme un 
terme de transition dans la série de nos for- 
mules. Voyez, du reste, les articles Fonction, 
Organe, Vie. 


IX 


Après la santé, la maladie, arrivons donc 
à l’homme malade. 

Que sait-on sur la vie? — Rien. Et sur la 
santé? — Presque rien. Et sur la maladie? 
— Pas davantage. 

Négligeons donc toutes les définitions, 
toutes les hypothèses, tous les rêves des 
prétendus savants, anciens ou modernes. 
Toutes ces élucubrations ne sont bonnes 
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qu’à fournir matière à ces causeries que l’on 
appelle des cours en langage de faculté; 
toutes ces silhouettes ne sont bonnes qu’à 
fournir des amusements officiels à ces jeunes 
étudiants tout frais pondus qui viennent de 
briser la coque du baccalauréat. 

Pour ces savants professeurs, les maladies 
sont divisées en internes et externes. L'école 
homæopathiste n’admet pas cette division 
(voyez Nosoloqie), mais elle distingue les 
maladies en naturelles et artificielles : natu- 
relles, lorsqu'elles sont produites par les di- 
vers agents de la nature; artificielles, lors- 
qu’elles le sont par la volonté de la science, 


Sur un homme sain, à l’aide des médicaments. 


L'école officielle n’admet pas ces dernières, 


_etc’est là son moindre défaut. 


Que la santé soit la vie en équilibre, que 
la maladie soit la rupture de cet équilibre, 
cela n’explique rien. Que les causes des ma- 
ladies, — causes occasionnelles, — soient 
puisées en nous ou hors de nous; quela vieille 
scolastique les trouve dans les ingesta, 
les excreta, les circumfusa, etc... tout cela 
n’éclaire pas davantage la question. Je tiens 
simplement à constater que les agents des 
maladies sont toujours des infiniment petits. 
Que nos savants professeurs nient hautement 
cette proposition, c’est possible, c’est même 
très-facile, du moins en théorie et dans leurs 
superbes leçons. Mais, devant la science, 
c'est autre chose. La science parle avec une 
franchise un peu brutale; elle n’a point 
d'enfants officiels, et son amour maternel ne 
favorise pas plus l’hermine professorale que 
le bonnet du plus modeste docteur. 

Que la science soit donc interrogée, et 
surtout la science interprétée par les faits. 
Qu'on lui demande la cause d’une fluxion de 
poitrine, d’un rhumatisme, de la goutte, 


d’une entérite, d’une encéphalite, de-la va- 


& 
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riole, de la rougeole et de la scarlatine, de la 
syphilis, de la rage et des fièvres intermit- 
tentes, et qu’on nous dise quel est le poids, 
quelle est la mesure dont on se sert pour 
apprécier la masse et le volume des causes. 
Que l’on nous dise surtout à l’aide de quel 
thermomètre, de quel baromètre, de quel 
hygromètre on apprécie l'intensité, les varia- 
tions et la température de la colère, de 
l’amour, de la jalousie qui apportent les cou- 
rants les plus capricieux dans l’atmosphère 
des passions ? — Inutile d’insister davantage 
et de donner à cette proposition son entier 
développement. Les professeurs peuvent 
nier, toujours en notre absence, mais en 
notre présence la chose serait plus difficile, 
car autre chose est nier et autre chose dis- 
cuter. 


Ainsi, de quelque nature que soit une ma- 
ladie, son agent est toujours un infiniment 
petit. Pour notre école, cette proposition est 
un axiome. 


Cet infiniment petit est une force, une 
puissance. Or, ici, cette force s’adresse 
d’abord à un fluide central, et ce fluide est 
le fluide vital. 


L'école organicienne pourra sourire de 
cette assertion. Elle est libre. Libre de ne 
voir que des maladies locales; libre de ne 
compter que des altérations tangibles des 
tissus ; libre de ne croire qu’à l’existence de 
la matière et d'éliminer le fluide vital, d'éli- 
miner l’âme même dans le problème de la 
vie. Toutes ces négations ne détachent pas 
la moindre pierre de l'édifice philosophique, 
car, fort heureusement, nier n’est pas 
prouver. 


La série nous révèle les divers éléments 
qui composent l’homme, l'homme fonction- 
nant, se mouvant et pensant. De plus, elle 
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fixe la place de chaque terme : os, cartilages, 
tendons, muscles, liquides, vapeurs, fluide 
nerveux, fluide vital, ou electro-biologique, 
âme, tous ces termes s’appellent, s’en- 
chainent, se sérient, en un mot, pour for- 
mer un tout : l’homme. — Essayez de faire 
la soustraction d’un seul de ces termes, quel 
qu’il soit, et la série n’existe plus, le tout 
n'existe plus, l’homme n’existe plus. Essayez 
d'enlever une seule pierre, et l'édifice croule. 
Donc le fluide vital ne peutpasétre nié, et la 
série veut qu’il existe pour faire la transition 
de la matière à l’âme, au même titre qu’un 
terme quelconque d’une série doit exister 
pour faire la transition entre le terme antécé- 
dent et le terme suivant. 

Remarquons, en passant, que les apprécia- 
tions physiologiques et nosologiques de 
l’école organicienne ne peuvent être selon la 
série, et, partant, ne peuvent être selon la 
vérité. 

L’infiniment petit, agent morbifère, a donc 
pour récipient, dans notre formule générale, 
le fluide vital. Ce fluide est frappé, et les 
oscillations commencent à frémir, les ondu- 
lations commencent à rayonner. L’étincelle 
a été mise au foyer et la lumière éclate. Que 
va-t-il arriver ? [l n’est guère possible d’assi- 
miler le rayon morbifère au rayon de calo- 
rique ou de lumière qui tombe sur une sur- 
face polie. Il n’est guère possible surtout de 
voir, dans le phénomène du rayon morbifère 
tombant sur la surface du fluide vital, si 
l'angle d’incidence est égal à l’angle de ré- 
flexion. Toujours est-il que ce rayon est ré- 
fléchi. — Sur quel organe ou sur quelle 
fonction va-t-il se réfléchir? — Sa marche 
vibre encore dans les ténèbres du mystère. 
Aussi, rien n’est plus mystérieux que l’incu- 
bation des maladies, et, dans ce moment, la 
diagnosie subit toutes les oscillations du 
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fluide vital. En général, le commencement 
des phénomènes se dérobe à toutes les inves- 
tigations. Voilà pourquoi la genèse des ma- 
ladies restera toujours voilée, comme la 
genèse des êtres et de tous les phénomènes 
vitaux. 


Mais enfin le rayon réfléchi de l’agent 
morbifère se décide à prendre une direction 
et frappe un organe ou un appareil, et la ma- 
ladie éclate. Nous la voyons. Tout ce qui 
s’est passé au moment de la fécondation, de 
l’incubation, de la gestation a été dérobé à 
nos regards, mais l’être sort de l’utérus, et 
nous le voyons. 


Si la maladie est inconnue dans son 
essence, elle se révèle du moins par son 
mode d’être, et ce mode d’être est traduit 
par une nouvelle série d'éléments qu’on ap- 
pelle symptômes. Les symptômes ne sont 
donc autre chose que la série des perturba- 
tions vitales et fonctionnelles qui nous font 
connaître les maladies. Nous verrons ainsi 
plusieurs séries d’accroissement, d'état et 
de déclin. Nous verrons ensuite les symp- 
tômes des symptômes, ou les séries de sé— 
ries, en vertu de la sympathie des organes et 
des fonctions : car, dans une gamme, lors- 
qu’on fait parler une note quelconque, on 
réveille d’autres notes sympathiques; et 
ainsi les symptômes individualisent les ma- 
ladies, comme la figure, la démarche et 
le maintien individualisent les êtres hu- 
mains. 


Commeil y aun article spécial sur lasymp- 
tomatologie, je ne donnerai ici aucun dévelop- 
pement à ces idées. En résumé, les infini- 
ments petits produisent des maladies, au 
moyen de symptômes et en frappant le 
fluide vital; c’est tout ce que nous avons à 
constater pour le moment. 
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X 


S'il est impossible de donner des défini-— 
tions précises des phénomènes que je viens 
de mentionner, il est du moins possible de 
s’en former une juste idée à l’aide de leur 
description. Le tableau que je viens de tra- 
cer exprime bien clairement la série des per- 
turbations vitales qui constituent la maladie. 
Îl nous prouve de plus, et surtout, la raison 
philosophique de la similitude des maladies 
entre elles. Un pareil raisonnement va nous 
révéler la raison philosophique des médica- 
ments entre eux, ou des maladies artificielles 
entre elles. 

En effet, qu'est-ce qu’un médicament ? 
Un médicament est une maladie virtuelle, 
une maladie en puissance; la graine contient 
en puissance le végétal, l’œuf contient en 
puissance l’animal. Il suffit, pour que cette 
cause produise son effet, qu’elle soit mise 
dans les conditions de son activité: de même 
le médicament contient en puissance une 
maladie ; il suffit, pour obtenir cette genèse, 
que la cause soit mise dans les conditions 
de son activité. 

Ici nous avons encore, pour premier 
terme de notre formule, un infiniment petit. 
Nous avons trois sortes de dynamisation : 
naturelle, artificielle et physiologique. La 
dynamisation naturelle est celle qui est 
opérée par les procédés de la nature; c’est 
ainsi que sont puissanciées les eaux miné-— 
rales. La dynamisation artificielle est celle 
qui, dans les officines de nos pharmaciens, 
nous prépare nos globules. Enfin la dynami- 
sation physiologique est celle qui fait passer 
un médicament à l’état massif, dans les en- 
grenages des fonctions, le fluidifie et le vita- 
lise en quelque sorte. 


DE L'HOMOEOGÉNIE. 


De manière que, quel que soit le médica- 
ment que l’on veuille expérimenter, et quelles 
que soient sa dose et sa forme, il est tou— 
jours, ou passe toujours à l’état d’infiniment 
petit. Inutile d’insister davantage. Pour 
notre École, cette proposition doit être en- 
core un axiome. 

Cet infiniment petit contient-il, en effet, 
une maladie en puissance? —Gallien dit non, 
mais Hahnemann dit oui. Autre axiome pour 
notre École. 

Lorsque l’expérimentation pure ingère 
cet infiniment petit dans l’organisation d'un 
homme sain, c’est-à-dire d’un homme en par- 
fait équilibre physiologique, qu’arrive-t-il ? 
— Pourrépondre à cette question, je n’aurais 
qu’à copier le tableau que j’ai dessiné dans 
le paragraphe précédent. 

Ici nous verrions en effet l'agent médica- 
menteux placé au foyer des forces vitales, 
perturber ces forces et les mettre dans un 
mouvement anormal ; nous verrions le même 
rayon incident et le même rayon réfléchi; 
nous verrions les mêmes oscillations, les 
mêmes vibrations et les mêmes ondulations; 
nous verrions la même hésitation dans le 
rayon réfléchi. Puis nous verrions ce rayon 
frapper un organe ou une fonction, et puis 
enfin nous verrions une maladie artificielle 
éclater avec tout le cortége de ces phéno- 
mènes caractéristiques. De ce simple aperçu 
il faut encore conclure : 1° que les infini- 
ment petits, comme cause, produisent des 
maladies artificielles comme effet, au moyen 
de phénomènes et en s’exerçant sur le fluide 
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vital; 2° comme nous trouvons encore ici les 
quatre termes de notre grande formule phi- 
losophique, nous pouvons voir la raison de 
la similitude dans la série des médicaments 
entr eeux, ou, en d’autres termes, des mala- 
dies artificielles entreelles ; 3° puisque ce ta- 
bleau ressemble si bien au tableau précédent, 
puisque le mécanisme de la formation des 
maladies naturelles est, en tout, semblable 
au mécanisme de la formation des maladies 
artificielles, il faut en arriver à voir la simi- 
litude entre les médicaments et les ma- 
ladies. 

Enfin on pourra voir, dans l’étude sur la 
série, que le premier terme de toute série 
est un infiniment petit. Ainsi la molécule 
pour la série minérale, la graine pour la sé- 
rie végétale, l’œuf pour la série animale, 
sont le premier terme et un infiniment petit. 
De même, dans la série des éléments mor- 
bides, soit naturels, soit artificiels, le pre- 
mier terme est un infiniment petit. Et les 
termes de cette série vont croissant depuis 
l'infiniment petit jusqu'à l’élément le plus 
éclatant, comme les termes des séries des 
trois règnes vont croissant depuis la molé- 
cule jusqu’à la montagne, depuis la graine 
jusqu’au chêne, depuis l’œufjusqu’à l’homme. 

Donc, en dernière synthèse, raison phi- 
losophique de la similitude dans la série des 
éléments morbides, similitude des maladies 
entre elles, similitude des médicaments entre 
eux, similitude entre les médicaments et les 
maladies : tout cela doit être vrai pour nous 
comme un fait. 


(Voir la Conclusion synoptique à la page suivante). 
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CONCLUSION SYNOPTIQUE 
Parcosopxie. (Les) Causes (produisent des) effets (par des) moyens (surun) récipient. 
CompARAISON. — Peintre — tableau — couleurs — toile. 
CRÉATION. — Dieu — êtres — esprits, flui- — série. 
des,matières 
MINÉRAUX. — Molécule — mousses — affinité — inertie. 
VÉGÉTAUX. — Graine — végétaux — fluide — terre. 
ANIMAUX. — (Euf — animaux — aura seminalis — utérus. 
MORALE. — Passions — attractions — sensations — âme. 
PHYSIOLOGIE. — La vie — fonctions — organes —  fluidenerveux. 
NosOGÉNIE. — Infiniment — maladies — symptômes — fluide vital. 
petits naturelles 
PATHOGÉNIE. — Infiniment — maladies — phénomènes — fluide vital. 
petits artificielles 


THÉRAPEUTIQUE. Dans ces deux dernières séries, si vous éliminez les mêmes termes, vous aurez : 
Maladies naturelles semblables aux maladies artificielles. 


DU CYANURE DE MERCURE 


Dans le traitement de la Diphthérite. 


C’est au D' Beck, de Monthey, en Valais, 
que nous devons l’heureuse application du 
cyanure de mercure au traitement de la 
diphthérite. 

Son ami le D' de Villers est le premier à 
lui rendre cette justice. 

La preuve positive en est dans une lettre 
rendue publique à l’occasion du dernier con- 


grès homæopathique. (A. C.) 


« Mon cher Confrère, 


« L'usage du cyanure de mercure, comme spéci- 
fique de la diphthérite, a été inauguré par vous 
dans le cas désespéré que vous avez observé 
avec moi sur la personne de mon fils. Faut-il 
vous rappeler l'effet foudroyant qui a jeté tous 
les assistants dans une stupéfaction joyeuse ? 
Non-seulement les parties gangrénées du velum 
palatinum avaient complétement disparu du jour 
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au lendemain, mais encore étaient rempla- 
cées par un tissu neuf et frais, qui ne portait 
presque aucune empreinte du processus délétère 
dont il avaitété vingt-quatre heures auparavant 
le siége et la victime. Depuis cette précieuse ob- 
servation que je vous dois et qui vous assure 
mon éternelle reconnaissance, je n’ai pas man- 
qué d’administrer le même remède héroïque 
dans tous les cas semblables à celui de mon fils, 
et cela avec le même succès, sans aucune excep- 
tion. Ces cas, dont je ne puis vous donner le 
chiffre exact, n'étaient pas clair-semés dans ma 
clientèle, car vous vous rappelez que durant 
l’hiver de 1863 à 1864 la diphthérite, compliquée 
de croup torpide, formait une épidémie très- 
étendue, qui, à l’aide du traitement allopathique, 
y compris la trachéotomie, livrait un nombreux 
contingent à la mort. 

J'ai traité dans ce temps plusieurs cas de la 
même maladie dans des familles qui vivaient 
dans la plus grande misère et où le remède fai- 
sait seul les frais du succès, et pas uN Décès! » 


Dr DE VILLERS. 


Après avoir rappelé cet hommage rendu à 
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notre éminent confrère le D: Beck, nous cé- 
dons volontiers à la tentation de citer deux 
observations tirées de sa pratique. (A. C.) 


PREMIÈRE OBSERVATION. 


M. d'O..., Canal-Moïka, 28, âgé de 13 ans, se 
plaint de frissons, de courbature, de céphalalgie 
frontale. Le second jour, les symptômes géné- 
raux sont plus intenses, la peau devient chaude, 
le pouls plein et précipité ; le malade accuse une 
sécheresse douloureuse de la gorge dont la mu- 
queuse est, en effet, tuméfiée et d’un rouge 
foncé ; les glandes sous-maxillaires sont endolo- 
ries et gonflées. L'enfant n'ayant pas eu la 
scarlatine, et cette maladie régnant épidémi- 
quement en ce moment, je préviens ses parents 
que nous assistons probablement à la première 
période de l’évolution de cette maladie. Bellad. 
6°, en solution, une cuillerée toutes les quatre 
heures. À ma visite du soir, augmentation des 
symptômes généraux et locaux; il y a eu une 
selle normale dans la journée, un peu de toux 
creuse; soif vive, tension douloureuse au front, 
yeux rouges, gonflés, appétit nul. 

Le troisième jour au matin, je constate la 
présence des taches caractéristiques de la scar- 
latine, et l’on me dit que l’enfant a déliré pen- 
dant la nuit. Déglutition extrêmement doulou- 
reuse, glandes salivaires très-tuméfiées , sensa- 
tion pénible d’âpreté et de corps étranger à la 
partie postérieure des fosses nasales, enchifrè- 
nement, toux croupale fréquente, respiration 
embarrassée, avec effort comme pour vaincre 
un obstacle, voix nasonnante, endolorissement 
des parties latérales et postérieures du col. A 
l'examen local, je constate : tuméfaction des 
lèvres, des gencives, de la langue et du gosier, 
qui sont d’un rouge foncé, mouvements doulou- 
reux de la langue, salive épaisse, filante, odeur 
caractéristique (mercurielle) de la bouche, 
larges taches d’un gris jaunâtre sur la luette, 
les amygdales et le pharynx. Adynamie, pouls 
à 130, petit, encore résistant, L’angine conco- 
mitante de l’exanthème offrait donc tous les 
caractères d’une diphtheritis, et le pronostic était, 
en conséquence, bien douteux, car on annonçait 


de tous côtés des cas de scarlatine diphthé- 
ritique suivis de mort. Cependant, m'appuyant 
sur les résultats que j'avais obtenus chez le fils 
de M. le docteur de Villers et chez le sujet de 
l'observation précédente, je crus pouvoir rassu- 
rer la famille du malade, malgré la rapidité 
avec laquelle les fausses membranes se for- 
maient et s’étendaient en surface et en profon- 
deur, en se compliquant d’une adynamie 
extrême. 

Prescription : cyan. de merc. 6°, trois gouttes 
dans dix cuillerées d’eau, à prendre par cuil- 
lerée toutes les heures; le médicament est 
administré vers midi. Le soir (sept heures), état 
stationnaire. Merc. cyan. toutes les deux heures. 

La nuit est meilleure que la précédente et les 
symptômes subjectifs de la gorge s’amendent. 
A ma visite du matin (neuf heures), je constate 
l'effet presque instantané du remède; les deux 
tiers au moins de l’exsudat ont disparu et 
laissent apercevoir la muqueuse qu'ils recou- 
vraient gonflée, ramollie et d’un rouge bleuâtre ; 
la toux croupale, plus rare, est grasse, la déglu- 
tition plus libre, la langue moins volumineuse. 


Le pouls à 110 est plus large, l’adynamie moins 


prononcée. Merc. cyan., ut supra, alterné avec 
quelques doses de Bellad. 

Jusqu'au soir, l'amélioration fait de nouveaux 
progrès; le nez se dégage, la douleur du front, 
qui avait pris un caractère de forte pression, a 
presque disparu, les glandes tuméfées ont con- 
sidérablement diminué de volume, l’endoloris- 
sementdu col est beaucoup moindre. Les lèvres 
sont toujours grosses, mais c'est là un effet de 
l’exanthème cutané. Toutes les quatre heures, 
une dose de Merc. cyan. 

Le lendemain matin, absence de toute l’érup- 
tion diphthéritique et changement parallèle dans 
tous les symptômes produits par cette compli- 
cation. Seule, la muqueuse de l’isthme et du 
pharypx conserve une teinte d’un rouge foncé. 
La maladie n'offre plus rien de particulier 
à noter dès ce moment, sauf la grande intensité 
de l’éruption cutanée. Mercur. cyan. 6° à été 
continué par précaution pendant trois jours, et 
ensuite Bellad. seule. 

Un confrère allopathe, M. le docteur Couriard, 
a bien voulu constater au microscope la nature 
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diphthéritique des exsudats des deux observa- 
tions précédentes. 


DEUXIÈME OBSERVATION. 


Mie C. de S..., rue Vladimirskaïa, scrofuleuse, 
âgée de 5 ans, présente les signes prodromiques 
d’une scarlatine : céphalalgie, courbature, fris- 
sons, douleurs au pharynx, qui est d’un rouge 
vif, accablement, peau brûlante, pouls dur, 
fréquent. Aconilum 3°, toutes les deux heures, le 
premier jour; les deuxième et troisième, Bella- 
dona 3°, les symptômes de la gorge s'étant 
aggravés, et de larges taches lisses, d’un rouge 
vif, s'étant montrées sur la peau dès le matin 
du troisième jour. Le quatrième, l’éruption suit 
son cours, tout en étant discrète; mais l'enfant 
se plaint beaucoup de la gorge, qui, en effet, 
présente une couleur rouge très-foncée, avec 
gonflement très-prononcé. Les amygdales sont 
gonflées au point de se toucher; on voit des 
taches d’un blanc grisâtre sur la luette, les 
amygdales, le pharynx; les glandes salivaires 
sont douloureuses, un peu tuméfiées; il y a de 
rares accès de toux croupale; l'enfant a perdu 
tout appétit; la prostration est grande et le pouls 
petit vers 125. Cyan. de mercure 6°, une goutte 
toutes les deux heures, dès une heure de l’après- 
midi. 

Le soir (sept heures), aggravation modérée 
de tous les symptômes, mais, quelques heures 
plus tard, l'effet héroïque du médicament 
commence à se faire sentir, d'après le rapport 
qui m'a été fait le lendemain matin, où je 
constate une amélioration très-prononcée. Tous 
les symptômes diphthéritiques sont en train de 
disparaître. La toux a perdu son caractère 
croupal, la respiration est libre, la déglutition 
s'opère plus facilement, les amygdales dimi- 
nuées de volume, la luette, le pharynx sont 
libres au trois quarts de tout exsudat, le pouls 
est à 90, et l'enfant, moins faible, demande du 
lait. Continuer le remède en j’alternant avec 
Bellad. 

La diphthérite a complétement disparu le 
sixième jour. 

Au dixième, l'exanthème cutané avait par. 


D' BECK. 


couru toutes ses périodes, et l’exfoliation se fit 
ensuite par fragments épidermiques si petits, 
qu’on les eût plutôt rapportés à ceux d’une 
rougeole, sideux outrois larges plaquesn’avaient 
pas fait exception. 

Dr Becx. 


MÉDECINE CLINIQUE. 


PREMIÈRE OBSERVATION. 


Tumeur enkystée du genou. 


Le médecin a souvent à traiter des tu- 
meurs dures ou demi-molles, non fluctuantes, 
se déplaçant assez facilement, situées sur la 
partie moyenne de la rotule, et dont le vo- 
lume varie entre celui d’un œuf de paon et 
d'un œuf de poule. Leur forme est con- 
stante ; elle représente un segment d’ellip- 
soïde coupé suivant le grand diamètre, et se 
laissent facilement déplacer en totalité, par 
un mouvement de glissement sur l’os sous- 
jacent. 

Ces tumeurs se développent dans la couche 
cellulo-adipeuse sous-cutanée, dans labourse 
muqueuse qui facilite les déplacements de 
la peau, et se trouvent placées au devant de 
l’aponévrose d’enveloppe. On comprend la 
gène qui résulte de leur présence, surtout 
dans la flexion du genou, et, par conséquent, 
pendant la marche, qui en est rendue pé- 


-hible au point de simuler une boiterie, le : 


patient ne pouvant avancer le membre que 


tout d’une pièce. 


La cause la plus probable du développe- 
ment de ces tumeurs est l’attitude à genoux 
trop prolongée; mais une prédisposition doit 
être invoquée pour en expliquer la. forma- 
tion, car chez la grande majorité des per- 
sonnes que leur dévotion porte à continuer 


MÉDECINE CLINIQUE. 


pendant de longues heures l’attitude age- 
nouillée, on ne rencontre, au devant de la 
rotule, qu’un épaississement, une sorte de 
callosité épidermique de la peau. Nous 
sommes heureux de pouvoir donner à nos 
lecteurs l’observation d’une de ces incommo- 
dités guérie par un seul médicament. 

Madame Roux (Rosalie), 38 ans, rue de la 
Malgue, 53, faubourg du Mourillon : consti- 
tution à prédominance lymphatique, teint 
rouge avec vascularité variqueuse de la 
couche superficielle de la face, a été réglée à 
13 ans, quelquefois en retard, mais toujours 
abondamment. Mariée à 28, elle à eu deux 
enfants, l’un l’année après le mariage, l’autre 
il y a quatre ans. 

Deux ans avant le mariage, étant dans son 
pays à Saint-Bonnet, (Hautes-Alpes), M"° Ro- 
salie Roux eut, pendant l’été, un rhuma- 
tisme général qui envahit successivement les 
membres inférieurs, les reins, et enfin les 
membres supérieurs. Pendant cette maladie, 
les règles furent supprimées et ne se réta- 
blirent qu’à l'automne, pendant la convales- 
cence, 

En 1864 elle fut prise d’une toux sèche 
qui, en mai 1867, se compliqua d’une gin- 
givite douloureuse et qui céda à mercurius 
solubilis. 

Un mois après, en juin 1867, elle remar- 

qua qu’elle se mettait de plus en plus diffici- 
lement à genoux, et, à son grand chagrin, elle 
vit développée, au devant du genou droit, 
une tumeur qui avait acquis le volume d’un 
gros œuf de poule. Cette femme, laborieuse 
et} vivant de son travail (elle fait des mé- 
nages), se désolait de la perspective d’un re- 
pos forcé; aussi vint-elle me consulter vers 
la fin du mois de juin. 

Je constatai que la tumeur était dure, sans 
fluctuation, se déplaçant tout d’une pièce 
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comme un kyste graisseux, et qu’elle n’oc- 
casionnait de douleurs que pendant l’attitude 
à genoux. Je prescrivis calcarea carb., 6 glob. 
30 dans 150 gr. d’eau dist.: une cuill. une 
heure avant chaque repas. 

Un mois après, aucun changement n'était 
survenu dans l’aspect de la tumeur, mais elle 
était devenue exceptionnellement le siége 
d’une douleur sourde gravative qui se fai- 
sait sentir même au repos et pendant la 
nuit. Je donnai calc. carb. 100°, une goutte 
dans 1450 gr. d’eau dist.: 4 cuill. matin et 
soir. 

Au mois d’août la tumeur avait moins de 
dureté; elle était molle et n’occasionnait plus 
de douleur, si ce n’est pendant la station à 
genoux, que je n’avais permise qu’à très- 
courtes séances. Je prescrivis calc. carb.200°, 
1 goutte ut supra. 

Je ne revis la malade qu’au mois de jan- 
vier 1868 ; elle me montra, toute radieuse, 
le genou entièrement débarrassé de toute sa 
tumeur, qui avait insensiblement disparu. 
La guérison datait de la Noël; elle ne s’est 
pas démentie jusqu'ici. 


DEUXIÈME OBSERVATION. 
Verrues. 


Madame Monnier, Euphrosine), 47 ans, de- 
meurant rue Asperge, 32, n’a plus ses règles 
depuis deux ans; elle est sujette à des mi- 
graines avec vomissements ; était bien réglée 
et n’a jamais eu d’enfants. 

Il y a 6 mois, elle eut aux mains une érup- 
tion de verrues plates, et à la paupière supé- 
rieure droite une verrue pédiculée de la 
grosseur d’un pois vert. Je donnai thuya oc- 
cidentalis 30°, 4 goutte dans 150 gr. d’eau 
distillée. Deux mois après, le 45 janv. 1868, 
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la verrue avait disparu de la paupière, et il | 


ne reste aujourd’hui, 6 mars, aucune des 


verrues des mains. 
D' TURREL. 


ANGINE INFLAMMATOIRE. 


(Mal de gorge aigu, Esquinancie. ) 


Définition. — On désigne sous ce nom une 
affection ordinairement aiguë qui est carac- 
térisée par la rougeur et le gonflement de la 
membrane muqueuse qui tapisse le voile du 
palais et ses piliers, les amygdales et le 
pharynx. Cette inflammation est accompa- 
gnée toujours d’une douleur plus ou moins 
grande en avalant. 


Causes.— Sous Le règne de certaines con- 
stitutions atmosphériques, l’angine inflam- 
matoire peut se montrer d’une manière épi- 
démique; mais c’est là une exception, et les 
causes occasionnelles les plus ordinaires sont 
une refroidissement, un courant d’air frais 
qui frappe le cou, l'impression du froid hu- 
mide aux pieds, l'ingestion de boissons 
froides le corps étant en sueur. 

On l’observe à tous les âges et avec tous 
les tempéraments ; seulement elle est plus 
commune dans l’enfance et la jeunesse et 
chez les personnes d’un tempérament san- 
guin et surtout lymphatico-sanguin. Comme 
le passage subit du chaud au froid est de 
cette inflammation une cause occasionnelle 
puissante, nécessairement elle se montre 
plus fréquemment au printemps, en automne, 
pendant les vicissitudes atmosphériques. 


Symptômes. — Le premier symptôme ap- 
préciable est la rougeur, qui varie de siége et 
d’étendue; cette rougeur, uniforme le plus 
souvent, peut aussi présenter des arborisa- 
tions ou des plaques de nuances diverses; 
elle occupe isolément ou à la fois le voile du 
palais, les piliers, les amygdales et le pha- 
rynx. Ordinairement la luette est rouge, gon- 
flée, pendante sur la base de la langue. 

Après la rougeur viennent la chaleur, la 
sécheresse et le gonflement des parties af- 
dédtébsuist EU cadre sed 0dÿ A 


A. CHARGÉ. 


Ce gonflement, léger sur la membrane mu- 
queuse qui tapisse le palais et l’arrière- 
gorge, est susceptible de se montrer considé- 
rable aux amygdales, qui font alors une forte 
saillie et resserrent singulièrement le pas- 
sage des aliments et des boissons (amygda- 
lite, angine tonsillaire). 

La rougeur et le gonflement ne peuvent 
pas exister sans provoquer une certaine dif- 
ficulté de déglutition et une douleur qui pré- 
sente des modifications particulières suivant 
le siége et l’intensité de la maladie. 

Lorsque le voile du palais et la luette sont 
spécialement affectés, le malade éprouve un 
sentiment de titillation, de démangeaison; 
l’inflammation de la luette gonflée et pen- 
dante provoque plus particulièrement des 
mouvements de déglutition, des nausées, de 
la toux. L’angine est-elle plus circonserite 
dans le pharynx, la déglutition est un peu 
moins difficile et moins douloureuse. 

Quand arrive le gonflement considérable 

des amygdales, l'accent de la voix est na- 
sonné, et en buvant les boissons peuvent 
refluer par les narines. — Dans ces cas sur- 
tout, les parties latérales du cou au-dessous 
des mâchoires sont souvent sensibles au 
toucher; l’inflammation et la douleur se pro- 
pagent jusqu’à l'oreille, d’où il résulte des 
élancements dans l’oreille et la dureté de 
l’ouïe. 
_ La chaleur et la sécheresse suivent immé- 
diatement la rougeur et le gonflement des 
parties affectées; mais à la sécheresse suc- 
cède bientôt une sécrétion muqueuse aug- 
gmentée, et les malades crachent des muco- 
sités filantes et visqueuses ; les amygdales se 
couvrent parfois d'un mucus grisätre ou de 
concrétions blanches et sébacées qu’il faut 
se garder de confondre avec les fausses 
membranes de l’angine couenneuse (diph- 
thérite), dont le caractère est bien autrement 
grave. 

C’est à l’irritation des pellicules muqueuses, 
étendue aux glandes salivaires, et non à la 
malignité du mal, qu’il faut attribuer ces 
crachements fréquents, ces flux abondants et 
continus de mucosités filantes et fétides, qu’on 
observe surtout dans le cas où l’inflamma- 
tion porte plus ÉRnr sur 
FA fS | 

- Aux phénomènes locaux précités giant 


ANGINE INFLAMMATOIRE. 


comme symptômes généraux des frissons au 
début, bientôt suivis de chaleur; ajoutons 
de la céphalalgie, de la courbature, la fré- 
quence et la plénitude du pouls, et nous au- 
rons sous les yeux l’ensemble des symptômes 
qui révèlent l'affection connue sous le nom 
d’angine inflammatoire ; et sous ce nom il faut 
entendre, comme on peut s’en assurer par le 
tableau que nous avons fait, les trois variétés 
des auteurs classiques, angine qutturale, an- 
ginepharyngée, etangine tonsillaire ou amyg- 
dalite. 

L’angine inflammatoire peut se terminer 
de trois manières : par résolution, c’est la ter- 
minaison la plus heureuse, la plus prompte, 
la plus enviable, celle que le médecin doit 
toujours se proposer d'obtenir; par sup- 
puration, et, dans ce cas, il se forme ordinai- 
rement dans l’intérieur d’une ou des deux 
amygdales, quelquefois dans la luette ou le 
voile du palais, un ou plusieurs abcès qui 
s'ouvrent dans la bouche; par induration, 
c’est la preuve du passage à l’état chronique. 
Îl ne convient pas d’en faire mention ici. 


Diagnostic. — Rien n’est plus facile que 
de constater la présence de l’angine inflam- 
matoire ; il suffit de faire ouvrir la bouche au 
malade et de regarder, au jour, le palais et 
l’arrière-bouche en abaïissant la langue au 
moyen du manche d’une cuillère. Les symp- 
tômes que nous venons de décrire révèlent 
aux yeux les moins exercés l'existence de la 
maladie. Il peut être difficile de déterminer 
le caractère de la maladie, que tous les pra- 
ticiens savent pouvoir être symptomatique 
de la scarlatine ou de la syphilis; mais, en ce 
moment, il n’entre pas dans notre plan de 
parler d'autre chose que de l’angine inflam- 
matoire simple proprement dite, idiopathi- 
que, c’est-à-dire existant par elle-même, sans 
complications. 
Pronostic. — L’angine inflammatoire, 
abandonnée à elle-même, est susceptible 
de revêtir une forme grave par l'intensité de 
ses sympliômes locaux et généraux, sans ja- 
mais faire courir au malade des dangers sé- 
rieux; mais le plus ordinairement elle reste 
dans les limites d’une affection légère, et, 
traitée convenablement, sa durée est tou- 
jours très-courte. 


Traitement. — Toutes les fois qu'après 
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un frisson précurseur, la fièvre âpparaît avec 
ses attributs ordinaires, qui sontde la cépha- 
lalgie, de la courbature, la chaleur sèche à 
la peau, la fréquence et la plénitude du pouls, 
nul remède ne peut être mieux choisi que 
l'aconit; et l’affinité est si grande entre l’a- 
conit et les manifestations symptomatiques 
de l’angine inflammatoire, que, quand même 
la fièvre n’existe pas, c’est encore par l’a- 
conit qu'il faut commencer le traitement, 
parce que c’est encore là le moyen le plus 
efficace pour couper court à l’affection et 
pour effacer les symptômes actuels. 


Aconitum. — Sécheresse à la gorge, dif- 
ficulté de déglutition; titillation, déman- 
geaison au gosier ; toux. 


Bellaa. — Les amygdales font une forte 
saillie ; l’accent de la voix est nasonné: les 
boissons refluent par les narines ; les parties 
latérales du cou sont sensibles au toucher; 
les élancements se font sentir jusque dans les 
oreilles. 

Pendant longtemps nous avons tous été à 
ne connaître que la bellad pour combattre 
l’angine inflammatoire avec gonflement des 
amygdales, et je dois à la vérité de dire que 
je ne me souviens pas d’avoir eu à me plain- 
dre de l'insuffisance de bellad ; mais il n’en 
est pas moins exact de reproduire ce fait, 
que depuis les travaux du savant et infatiga- 
ble Nering sur apis, ce dernier médicament, 
apis, sans détrôner la bellad dans le traite- 
ment de l’angine inflammatoire, a pris à côté 
d'elle une première place. 

Les symptômes qui militent en faveur 
d’apis sont: l’inflammation et le gonflement 
de la langue, douleur à la gorge comme s’il 
y avait plaie et élancements brülants; les 
malades ont très-chaud, mais ne sont pas 
altérés. 

Les amygdales sont-elles recouvertes 


d’une mucus grisâtre ou de concrétions 


blanches et sébacées ; y a-t-il flux abondant 
de muscosités filantes ? —mercurius vivus ou 
solubilis. ne 
Enfin, la terminaison par suppuration est- 
elle inévitable, la présence des abcès est-elle 
constatée ? — Hepar sulfuris amènera prom- 
ptement l’ouverture naturelle de ces abcès. 
Tous ces médicaments, acon, bellad, apis, 
merc.et hepar, seront administrés de préfé- 
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rence en globules de la 42e à la 30‘ dilution : 
— quatre globules dans six ou huit cuillerées 
à bouche d’eau, une cuillère toutes les trois, 


quatre ou six heures. 
D' A. CHARGÉ. 





_CORRESPONDANCE. 


Marseille, le 9 avril 1868. 


Au Rédacteur de la BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE. 


« MON CHER AMI. 


« Vous dites dans votre article du numéro 
du 1° avril, à propos du blessé que j'ai eu le 
bonheur de sauver, qu’un chirurgien de 
grande valeur avait décidé l’urgence de l’am- 
putation immédiate du membre blessé; que, 
l’homœæopathie intervenant, la guérison s’en 
était suivie. 

Si j'avais connu votre intention de si- 
gnaler ce fait, pour prouver toute la valeur 
de la thérapeutique homæopathique, je vous 
aurais rappelé que ce ne fut point seulement 
un chirurgien célèbre qui déclara l'urgence 
de l’amputation, cet avis fut soutenu par 
trois célébrités chirurgicales. 

4° Le chirurgien principal de l'Hôpital mi- 
litaire, 

2 Le chirurgien en chef de l’Hôtel-Dieu, 

3° Le professeur de clinique chirurgicale 
de l’École secondaire de médecine. 

J’eus à combattre pied à pied toutes les 
raisons que ces trois combattants firent valoir, 
et les débats furent très-longs. Je soutins 
avec énergie que je croyais posséder des 
agents thérapeutiques qui triompheraient des 
accidents que la consultation prévoyait pou- 
voir arriver et qui établissaient les motifs de 
l'urgence de l’amputation, considérée dans 
le cas présent comme d'urgence par toutes 
les règles, tous les principes de la chirurgie, 
et que l’expérience, jusqu'ici, avait con- 
sacrés. 

Je m’opposai vivement à l’opération, que 
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je considérais comme inutile, etc., ete. — 
Les consultants se séparèrent, abandonnant 
le malade à son malheureux sort. La guérison 
me donna raison. L’homæopathie sut parer 
à tous les accidents ; l’arnica joua un rôle 
très-important, car il fut constamment em- 
ployé comme médicament local, et le silicea 
fit le reste. Le malade jouit d’une santé par- 
faite et peut témoigner tout ce que j’avance. 

Je crois que ces détails auraient donné une 
force plus grande à vos arguments. Vous ne 
parlez que d’un chirurgien : un aurait pu se 
tromper sur la gravité du mal, mais trois, et 
trois célébrités spéciales, constituaient une 
force dans leurs arguments que ma conscience 
et la confiance que j'avais dans la thérapeu- 
tique homæopathique pouvaient seules con- 
trebalancer. 

Vous pourriez, dans un numéro prochain, 
trouver l’occasion de rapporter en détail 
tout ce que vous auriez pu dire, et compléter 
ainsi la valeur du principe que vous avez 
mission de faire triompher. 

Je termine en vous félicitant du caractère 
de votre journal et vous priant de continuer 
l’œuvre dans le même sens. 

Avec affection, D' GILLET. 


a 


VARIÉTÉS. 


De la Vaccine. 


Est-ce par identité ou par antagonisme 
que la vaccine préserve de la variole ? Quant 
à moi, si j'étais obligé d'exprimer mon opi- 
nion, j'aimerais mieux pencher du côté de la 
première hypothèse, par cette raison que, la 
vaccine agissant comme une première atta- 
que de variole, préserve d’une deuxième 
attaque de la même maladie. (De l’antago- 
nisme dans les maladies, par M. Lecadre, 
du Havre. Rapport fait à la Société médicale 
d’émulation de Paris par M. Cazalès.— Union 
médicale, n°138, p.303, 19 nov. 1867.) 
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DOSES INFINITÉSIMALES 
(Suite.) 


IT 
Mode d'action des doses infinitésimales 


Nous connaissons l’histoire du globule ; 
nous savons, de plus, que, loin d’être inerte, 
comme on voudrait se le persuader, et sur- 
tout le persuader aux autres, il exerce une 
action puissante sur l’organisme vivant. Es- 
sayons maintenant de déterminer le mode 
d’après lequel cette action s'opère; c’est la 
théorie du problème, l'interprétation du fait 
que nous venons de certifier. [Il s’agit de dé- 
montrer à nos contradicteurs, non-seulement 
qu’il n’y a rien ici d’absurde et d’anti-scien- 
tifique, mais que la raison et la science s’ac- 
cordent pour justifier, sur ce point comme 
sur tant d’autres, l’admirable doctrine de 
Hahnemann. 

Écoutons d’abord le maître : 

« Notre force vitale étant une puissance 
dynamique, l'influence nuisible sur l’orga- 
nisme sain des agents hostiles qui viennent du 


dehors troubler l’harmonie du jeu de la vie ne 
1868 


saurait donc l’affecter que d’une manière pure- 
ment dynamique. Le médecin ne peut donc 
non plus remédier à ces désaccords (les ma- 
ladies) qu’en faisant agir sur elles des sub- 
stances douées de forces modificatrices éga- 
lement dynamiques ou virtuelles, dont elle 
perçoit l'impression à l’aide de la sensibilité 
nerveuse, présente partout (1). » 

_ Ainsi, pour Hahnemann, la maladie n’est 
que le désaccordement de la force vitale par 
une force perturbatrice. Tout est donc dyna- 
mique, ici : force morbifique, force médica- 
menteuse, force vitale réactionnelle. Les lé- 
sions organiques et fonctionnelles ne sont 
donc que le résultat de la déviation qu’a pri- 
mitivement subie la force vitale; et celle-ci ne 
peut être remise dans sa voie normale que 
par une force analoge ou similaire. 

Que nous sommes loin de ces grossières 
conceptions organiciennes, qui font la honte 
en même temps que l'impuissance de la 
vieille médecine! Que nous sommes loin du 
strictum et laxæum, de l’humorisme et du so- 
lidisme, de la physiâtrie et de la chimiâtrie, 
et même du physiologisme et du biologisme ! 

(1) Organon, p. 112, $ 16. 
11 
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Au point de vue de la doctrine hahneman- 
nienne, le corps humain n’est plus réduit à 
une simple machine exclusivement soumise 
aux lois physico-chimiques et fonctionnant 
d’après ces seules lois. Dans cet admirable 
mécanisme organique, qui dure et conserve 
sa forme en renouvelant lui-même, par un 
labeur incessant et mystérieux, les éléments 
de sa propre substance, il y a quelque chose 
de plus que dans les machines ordinaires. Et 
ce quelque chose, que l’on s’éveriue en vain 
de rattacher aux lois directrices de la nature 
inorganique, est précisement la différence qui 
distingue les corps bruts des corps vivants. 
L'être organisé vit, donc il est régi par une 
loi vitale. Il n’y a pas de confusion possible 
ici; entre le minéral et l’animal la ligne de 
démarcation est si tranchée, si profonde, 
qu’elle peut être considérée comme infran- 
chissable. 

Est-ce à dire que le règne organique soit 
tout à fait indépendant des lois physico- 
chimiques ? Nullement. L'empire de ces lois 
s'étend sur la matière universelle, quel que 
soit son état, quelques formes qu’elle revête. 
La matière organisée subit donc leur in- 
fluence, en tant que matière, au même titre 
que celle qui compose la matière inorgani- 
que. Ce qui paraît leur échapper à peu près 
complétement, c’est son organisation même, 
c’est sa vie. Il y a là un secret que la science, 
malgré ses louables efforts de simplification, 
n’est pas encore parvenue, ne parviendra pro- 
bablement jamais à pénétrer. 

Je sais bien qu’une secte de petits savants 
de troisième ou de quatrième ordre, para- 
sites du génie, aux dépens duquel ils vivent, 
faute de mieux, voudrait réduire l’homme 
aux proportions de nos machines artificielles, 
ce qui revient à mettre dans la même balance 
l’œuvre et l’ouvrier. Cette secte, d’origine 
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germanique, a aujourd’hui la haute main sur 
l’enseignement de la Faculté de Paris, qui, 
aux lamentations que fait entendre de temps 
à autre la presse médicale, ne semble guère 
s’en trouver mieux. Ah! c’est bien ici le cas 
de s’écrier : « OU ALLONS-NOUS ?.. » Où allons- 
nous, scientifiquement et moralement?.. Où 
peuvent nous mener ces théories nihilistes, 
ces doctrines dégradantes, anti-humaines, 
insensées, si la jeune génération qui les 
écoute les prend au sérieux?.. Allez donc 
parler à ces gens-là de principe vital, de 
dynamisme médicamenteux! Ils hausseront 
les épaules... [ls sont organiciens, ou, si 
vous voulez, biologistes; ets’ils se voient dans 
la nécessité d'admettre des forces pour ex- 
pliquer le fonctionnement organique, c'est 
à la condition qu’elles seront identiques à 
celles qui régissent les corps bruts. C’est le 
dynamisme physico-chimique pur et simple 
appliqué au règne animal (1). 

Mais, s’ilen est ainsi, si les mêmes lois 
président à la formation des corps non orga- 
nisés et des corps organisés, au fonctionne- 
ment d’une machine et à celui de l’organisme 
humain, pourquoi la science, qui peut à son 
gré reconstituer les premiers (sauf certaines 
exceptions, toutefois : elle n’est pas encore 
parvenue à fabriquer le diamant, par exem- 
ple), est-elle incapable de reproduire les 
derniers ? Comment se fait-il qu’elle n’ait pu 
jusqu'ici, guidée par des lois qu’elle se vante 
de connaître à fond, composer, je ne dis pas 
un tissu vivant, mais le plus élémentaire des 
éléments anatomiques ?.… 

Un moment, il est vrai, moment solennel, 
célébré par des chants de triomphe, qui ne 
s’en souvient? nos modernes Prométhées 

(4) Voyez Büchner, Force et Matière, et toute l'école 


matérialiste allemande, ayant pour chef le professeur 
Moleschot. 
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ont cru, sérieusement cru avoir dérobé à 


tels, au-dessus d’un laboratoire, le secret de 
la création animale : des animalcules, des 
infusoires avaient surgi tout vivants, disaient- 
ils, d'un mélange de matières fermentes- 
cibles savamment combinées, et la géné- 
ration spontanée était proclamée comme un 
fait acquis. Mais, Ô déception! un savant 
(un vrai savant, celui-là, qui n’a pas une 
foi assez robuste dans les ressources de lin- 
telligence humaine pour lui accorder le pou- 
voir de créer de toutes pièces des êtres vi- 
vants, quand elle ne possède pas même, 
comme nous venons de le constater, celui de 
reconstitner un simple élément anatomique) 
est venu péremptoirement démontrer que la 
génération prétendue spontanée n’était autre 
chose que le développement, dans un milieu 
favorable, de quelques-uns de ces innombra- 
bles et invisibles germes tenus en suspen- 
sion dans l’athmosphère, qui s’étaiert furti- 
vement glissés dans l’appareil à expérimen- 
tation. Et, afin que rien ne manquât à la 
démonstration, il a entrepris lui-même des 
expériences directes, très-délicates, où, après 
avoir soigneusement fermé tout accès aux 
germes ambiants, il n’a pas vu le moindre 
animalcule s’agiter dans le mélange liquide, 
resté inaltérable faute de ferment (1). De- 
puis ce temps-là, on entend beaucoup moins 
parler de génération spontanée... Ce qui ne 
veut pas dire que les adversaires de M. Pas- 
teur se tiennent pour battus, au contraire ! 
Ils ont leur idéal : l'unité de substance, qu’ils 
mettent, en qualité de positivistes, au même 


(1) Voyez les différents Mémoires publiés par M. Pas- 
teur sur cette question, de 1860 à 1863, et notamment : 
Mémoires sur les corpuscules organisés qui existent dans 
l'atmosphère ; — examen de la doctrine de la génération 
_ spontanée. 1862. | 
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! niveau que la réalité. « Nous ne sommes pas 
celui que nous élevons, nous simples mor- | 


encore parvenus, il est vrai, disent-ils, à 
fournir la preuve irréfragable de la généra- 
tion artificielle, mais la science n’a pas dit 
son dernier mot sur ce point comme sur bien 
d’autres, et nul doute que le problème ne 
soit un jour résolu affirmativement. En atten- 
dant avec confiance ce grand résultat, nous 
proclamons, comme un dogme scientifique, 
que le grand tout universel est constitué par 
une seule et unique substance, la matière, 
laquelle possède en soi les forces néces- 
saires pour se mouvoir toute seule, se com- 
biner, s’arranger de mille et mille manières, 
ici sous forme de minéral, là sous forme de 
végétal, ailleurs sous forme d’animal, pen- 
sant ou non pensant, etc., etc. Le prétendu 
principe vital et autres entités, appelées... 
âme, Dieu..., ne sont que le produit de l’1- 
gnorance, incapable de s’élever aux hautes 
et fortes conceptions du positivisme. Nous 
admettrons ces hypothèses lorsque le scal- 
pel, le microscope ou la chimie les auront 
rencontrées quelque part. L'homme positif 
ne doit tenir pour vrai que ce qui est acces- 
sible aux sens (1). » 

Il ne peut entrer, on le conçoit, dans le 
cadre restreint de ce travail de réfuter de 
semblables inepties, bien qu’elles consti- 
tuent la base de l’enseignement médical ac- 
tuel. Jai essayé, d’ailleurs, cette tâche in- 
grate dans un ouvrage récent (2), etj’y revien- 
drai encore, si Dieu m'en prête le temps. La 
question spéciale que nous avons à résoudre 
ici est celle du double dynamisme vital et 
médicamenteux, posée pour la première fois 
par l’immortel fondateur de l’homæopathie. 

Déjà, nous avons vu que la science phy- 


| (1) Voyez Bucher, ouv. cité. pe 
(2) Nouveaux principes de philosophie médicale, ete. 


172 


sico-chimique est absolument incapable, non- 
seulement de créer un être organisé quel- 
conque, mais de reproduire la plus élémen- 
taire de ses parties constituantes. Peut-elle, 
du moins, nous expliquer, d’après ses seules 
lois, le fonctionnement organique? Voyons. 

Comment naissent et se développent les 
germes ?.. Tous les embryons se ressemblent, 
dit-on, à tel point qu’il est anatomiquement, 
physiquement et chimiquement impossible 
de les distinguer ; comment se fait-il, cepen. 
dant, que les embryons provenant d’une es-— 
pèce déterminée reproduisent toujours le 
type de cette espèce et jamais celui d’une 
autre? Quelle est la formule chimique des 
combinaisons qui s’opèrent dans le sein des 
tissus vivants, par le travail intime de la nu- 
trition, par ce mouvement perpétuel de com- 
position et de décomposition organiques , ce 
va-et-vient moléculaire incessant, qui fait que 
chaque particule éliminée est aussitôt rem- 
placée par une nouvelle, condition indispen- 
sable de la durée de l’être et de la conserva- 
tion de ses formes ?.. 

D'où vient que le même élément répara- 
teur, le sang, sans changer de nature, crée 
(la nutrition n’est qu’une création continuée), 
ici une muscle, là un os, ailleurs une glande, 
un vaisseau, un nerf, etc., etc., et qu’à leur 
tour quelques-uns de ces divers composés, 
les organes sécréteurs, par exemple, fabri- 
quent, avec le même élément, qui les a for- 
més et dont ils vivent, l’un de la bile, l’autre 
de l'urine, celui-ci de la salive, celui-là sé- 
rosité, etc. ?.… Rien de plus varié, assuré- 
ment, que la nourriture de l’homme, véritable 
omnivore; eh bien! en vertu de quelle loi 
d’affinité chimique connue les organes di- 
gestifs savent-ils extraire de cette diversité 
presque infinie de substances alimentaires un 
suc nutritif identique, le chyle, qui va bien- 
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tôt se faire sang et chair, par une série de 
transformations d’un autre ordre, en un mot, 
choisir les principes réparateurs qu’ils don- 
nent et éliminer le reste ?.. 

Quel est le mécanisme de la circulation ?.… 
M. Bouchardat l’attribue surtout à la capil- 
larité et à l’endosmose! C’est se contenter 
de peu...; et si l’ingénieuse découverte de 
M. Dutrochet n’avait d’autre application que 
celle-là, le mérite de l'inventeur serait bien 
léger. Le savant professeur oublie que la 
cause prochaine et directe du phénomène est 
dans l’influx nerveux du grand sympathique, 
appelé pour cela nerf vaso-moteur, dont le 
rôle paraît être ici d’exciter (avec le con- 
cours des nerfs de la moelle épinière) la con- 
tractilité des tuniques vasculaires. Aussi la 
section d’un filet de ce nerf suffit-elle pour 
paralyser l’action du vaisseau auquel il se 
distribue , sans que l’endosmose, après cette 
section, puisse y rétablir le cours du sang. 

On sait que la respiration a pour but et 
pour résultat la transformation du sang 
veineux en sang artériel, par l’oxygénation 
du premier au contact de l’air; et je ne con- 
testerai point à la chimie le mérite d’avoir 
donné l'analyse à peu près exacte de ce 
grand phénomène. C’est une véritable com— 
bustion, résultant de l’absorption d’une cer- 
taine quantité d'oxygène (corps comburant) 
puisé dans l’air athmosphérique, et de l'éli- 
mination d’une quantité correspondante d’a- 
cide carbonique (corps combustible) prove- 
nant de l’organisme. On peut même dire que 
l'organisme animal n’est qu’un foyer multiple 
et permanent de combustion, et qu’il ne vit 
qu’à la condition de brûler sans cesse. Faut- 
il chercher ailleurs la source de sa chaleur 
constante ? je 

Mais la respiration est un acte complexe, 
qui tient, d’un côté, par la revivification du 


DOSES INFINITESIMALES. 


sang, à la chimie organique, à la vie végéta- 
tive, involontaire, inconsciente; de l’autre, 
par les mouvements respiratoires, à la psy- 
chologie, à la vie volontaire et consciente. 
Je respire si je veux, quand et comme je 
veux ; et si ma volonté était assez énergique 
pour dominer le besoin instinctif derespirer, 
je pourrais suspendre tout à fait ma respira- 
tion et m’asphyxier intentionnellement. Est- 
ce que j'obéirais par hasard, dans cet acte 
purement volontaire, à quelque loi physique 
ou chimique? Il serait vingt fois absurde de 
le supposer; et pourtant on l’affirme! Je ne 
reconnais à ma volonté d’autre loi que ma 
hberté, qui n’a rien de commun avec les 
forces aveugles de la matière. 

Nous touchons ici à un autre ordre de 
phénomènes. De la vie purement organique, 
des bas et matériels instincts, nous nous 
élevons à la vie intellectuelle, à ce principe 
spirituel et divin, un dans son essence, mul- 
tiple dans ses nobles facultés, à ce mot per- 
sonnel, qui pense et s’affirme, perçoit, ab- 
strait, compare, juge, veut et se détermine 
librement, qui se souvient du passé et pres- 
sent l’avenir, qui distingue le vrai du faux, 
le bien du mal, le juste de l’injuste, le droit 
du devoir, et se sent attiré par une force in- 
vincible vers l'infini. Tout cela sortirait-il, 
ainsi qu’on le prétend, de la masse cérébrale 
comme la bile sort du foie?.. La chose mé- 
rite bien, je pense, un petit examen. Nous ne 
sortons pas de notre sujet, d’ailleurs ; car, 
telle est la solidarité des éléments constitutifs 
de l’être humain, que la plus légère influence 
qui vient impressionner un point quelconque 
de cet ensemble merveilleux peut retentir 
dans tout le système et troubler jusqu'aux 
hautes fonctions cérébrales. Voilà pourquoi 
nous traitons, nous médecins vitalistes, l’é- 
lément moral de l’homme au même titre que 
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son élément physique, et nous cherchons 
à les modifier l’un par l’autre. Voilà pourquoi 
Hahnemann anoté avec tant de soin, dans ses 
pathogénésies, l’action des médicaments sur 
l'intelligence , la mémoire, le sommeil, les 
rêves, les passions, etc. Il n’est peut-être pas 
d'affection mentale, depuis le premier degré 
de l’hypocondrie jusqu’à la démence, qui ne 
puisse être attribuée tout aussi bien à l’action 
perturbatrice de certains agents matériels 
qu'à celle d’impressions purement mora- 
les. C’est que l’homme, on l’oublie trop, est à 
la fois un et multiple, et qu’il n’est pas plus en 
notre pouvoir de séparer ce que Dieu a réuni 
que de confondre ce qu'il a séparé. Entre 
l’âme et le corps il y a consubstantialité pen- 
dant la vie ; faire abstraction de l’un de ces 
deux principes coassociés au profit exclusif 
de l’autre, c’est rompre arbitrairement le 
lien intime qui fait des deux une nature in- 
divisible. Que dirait-on du chimiste qui, pour 
expliquer l’eau, se bornerait à considérer un 
seul des éléments dont elle est formée, sans 
s'occuper de l’autre? 

Si donc l’homme est double, et même 
triple, comme nous le verrons bientôt, il faut 
bien l’étudier sous ce triple rapport, sous 
peine de n’acquérir que des notions incom-— 
plètes sur sa nature complexe. Le médecin 
qui ne voit que l’organisme matériel fera 
forcément de la médecine matérielle, et celui 
qui porte son attention exclusive sur l’âme, 
de la médecine purement morale. Erreur des 
deux parts : il y a un troisième élément dont 
on ne tient pas compte, et qui pourrait seul 
peut-être, s’il était mieux compris, jeter 
quelque lumière sur les mystérieux pro- 
blèmes de la vie. L’esprit et la matière pon- 
dérable sont trop loin l’un de l’autre pour se 
prêter à une combinaison directe; de là la 
nécessité absolue d’une substance intermé- 
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diaire, douée d’une affinité double et diffé-| 


rente, qui leur serve de trait d'union. Quelle 
est cette substance conjugale? Ce n’est pas 
assurément l'électricité physique, dont les 
propriétés ne paraissent avoir que des rap— 
ports assez éloignés avec l’agent inconnu qui 
règle le fonctionnement organique. En voici 
les preuves : 1° les tubes nerveux, au lieu 
de former un circuit fermé, condition indis- 
pensable à la régularité d’action de la force 
nerveuse, se terminent à la périphérie des 
organes; 2° ils sont mauvais conducteurs de 
l'électricité; 3° la vitesse du courant nerveux 
(32 mètres par seconde, Helmoltz), com- 
parée à celle du courant électrique, est à peu 
près comme la vitesse de la tortue par rap— 
port à celle du cerf. L’exemple des poissons 
électriques ne prouve rien, car le phénomène 
de la décharge, chez ces animaux singuliers, 
est sous la dépendance de leur volonté, qui 
peut à son gré l'empêcher ou la produire. Or, 
je ne connais pas de loi physique capable de 
m'expliquer comment la volonté peut séparer 
ou réunir les deux électricités. D’où il faut 
conclure que si l’agent qui dirige les fonc- 
tions organiques et détermine les mouve- 
ments volontaires est de l’électricité, cette 
électricité diffère notablement de celle que 
nous connaissons. 

Je suis certes fort loin de contester la valeur 
des grands travaux anatomiques accomplis 
dans ces derniers temps; je sais que le sys. 
tème nerveux et, en particulier, le cerveau, 
ont été fouillés presque jusque dans leurs re- 
coins les plus obscurs; que l’anatomie patho- 
logique et l’anatomie comparée ont multiplié 
les expériences, afin d'arriver à la détermi- 
nation du rôle de ces organes dominateurs 
dans la production des phénomènes de la vie 
intellectuelle et volontaire. Je ne veux même 
pas donner le coup de pied de l’âne à cette 
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pauvre phrénologie, dont les plâtres cranio= 
graphiques sont aujourd’hui relégués dans 
les cabinets d’antiquités ; ce qui n’est peut- 
être pas tout à fait juste, car, s’il y a beau- 
coup de faux, il y a certainement en elle 
quelque chose de vrai. Je voudrais seulement 
savoir comment de cette masse molle et blan- 
châtre, le cerveau,‘ en apparence si simple, 
que Buffon la considérait comme un muci- 
lage, peuvent jaillir les éclairs du génie, la 
mâle énergie qui enfante les héros, la vive 
et ardente foi qui fait les martyrs, les pro- 
fondes méditations qui transportent le philo- 
sophe au delà des horizons terrestres, les 
mathématiques et les hautes sciences qui en 
dérivent, l’esthétique et les chefs-d’œuvre 
qu’elle produit. Quelle proportion, quelle 
équivalence y a-t-il entre cette pulpe grais- 
seuse, tant phosphorée soit-elle, et les su- 
blimes élans de la pensée, génératrice des 


. merveilles sans cesse renouvelées du savoir 


humain ?.. « La pensée est le mouvement de 
la matière », dit Moleschot. Fort bien, mais 


-le mouvement de la matière est régi par des 


lois invariables, que l’on peut soumettre au 
calcul. Trouvez-moi donc une loi physique, 
chimique, mathématique, biologique, qui 
tienne sous sa dépendance absolue, fatale, la 
pensée et toutes les facultes mentales: les 
facultés d’abstraire, de réfléchir, de compa- 
rer, de juger, de se souvenir. Quel est, en 
particulier, le mécanisme de la mémorre ? Le 
souvenir d’un fait dont j’ai été témoin ou ac- 
teur , il y a quarante ou cinquante ans, à 
quelques centaines de lieues de ma rési- 
dence actuelle, se représente à moi avec tout 
le cortége des circonstances qui l’ont pré- 
cédé, accompagné et suivi: d'où me vient ce 
souvenir si précis? D’une forte impression, 
me dit-on, restée longtemps latente dans mon 
cerveau, etaccidentellementreproduite...Une 
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impression cérébrale qui se conserve un 
demi-siècle durant, au milieu du nombre in- 
calculable des impressions subséquentes, 
auxquelles on ne peut évidemment contester 
le même droit de domicile !... Je comprends 
le phénomène sur un corps inerte, dont les 
molécules sont stables et conservent leurs 
rapports, mais non sur un organe vivant, qui 
se renouvelle sans cesse. Quel rapport peut- 
il exister entre mon cerveau actuel, formé et 
reformé de molécules tourangelles, avec le 
cerveau de mon enfance, dont j'ai puisé et 
laissé les éléments dans les Alpes, il y a de 
longues années ? 

Il faut bien en convenir, malgré les pro- 
grès incontestables de l’anatomie et de la 
chimie organique, les rapports de l’organe 
matériel de la pensée avec la pensée elle- 
même sont encore un mystère, et l’abime 
qui sépare ici l'effet de sa prétendue cause 
reste toujours béant. Que dis-je ? On ne con- 
naît même pas le rôle physiologique et pure- 
ment instrumental de plusieurs parties im— 
portantes de l’encéphale : à quelles fonctions 
président les couches optiques, les corps 
striés, le corps calleux, les commissures 
antérieure et postérieure, le cervelet, consi- 
déré, d’après Gall, comme l’organe spécial de 
la génération, et auquel la physiologie ac- 
tuelle ne sait plus quel rôle attribuer? Pour- 
quoi deux hémisphères cérébraux, quand la 
pensée, qu'ils sont censés produire, est une ? 
Où est la cause matérielle de la folie, lors— 
que, ce qui n’est pas rare, le cerveau ne pré- 
sente aucune altération appréciable? Je pour- 
rais multiplier ces questions, mais on se lasse 
de toujours demander sans jamais rien rece- 
voir. Est ce le volume, le poids, la forme, 
l'étendue des circonvolutions, la composi- 
tion chimique de l'organe cérébral, le phos- 
phore qu'il contient, la vibration de ses 
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fibres, qui engendrent la pensée? L’'inanité 
de ces différentes hypothèses, qui ont cha- 
cune leurs partisans, résulte de leur diver- 
sité même. 

Quant à la moelle épinière, elle a une 
double mission : d’abord celle de transmettre 
au cerveau, par ses nerfs sensitifs, les im- 
pressions extérieures, el aux organes de la 
locomotion, par ses nerfs moteurs, les mouve- 
ments volontaires ; ensuite celle, non moins 
importante, de présider, avec le concours du 
nerf grand sympathique, aux phénomènes de 
la vie organique et inconsciente, à la produc- 
tion desquels la volonté ne prend qu’une part 
plus ou moins indirecte. 

On peut donc, sous ce dernier rapport, 
considérer la moelle comme un centre, ou 
plutôt, d’après les recherches anatomiques 
les plus récentes, comme une série de petits 
centres nerveux, sous forme de cellules, 
échelonnés tout le long du rachis, et com- 
muniquant, soit entre eux, soit avec les cor- 
dons nerveux correspondants, par des pro- 
longements filamenteux. Chacun de ces petits 
centres a son rôle à part, selon la fonction, 
souvent très-compliquée, à laquelle il pré— 
side. 

Le bulbe rachidien qui termine la moelle 
épinière, à sa jonction avec le cerveau, rem- 
plirait, entre autres fonctions, assez peu con- 
nues, le rôle de régulateur des mouvements 
involontaires de la déglutition, des muscles 
faciaux, dont le jeu détermine l’expression, 
la physionomie, et des organes de la parole; 
il participe aussi aux mouvements respira- 
toires. Le bulbe rachidien paraît être le point 
central de tous les mouvements organiques ; 
c’est pourquoi M. Flourens l’a appelé le nœud 
vital. Une blessure un peu profonde de cet 
organe arrête instantanément la respiration. 

La protubérance cérébrale, ou annulaire, 
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a des rapports plus intimes avec le cerveau 
et le cervelet, qui le recouvrent, et à chacun 
desquels elle envoie des prolongements dési- 
gnés sous les noms de pédoncules cérébraux 
et cérébelleux. On lui attribue l'office de ré- 
gulateur de la locomotion et de la station. 

De cet exposé sommaire, auquel je re- 
grette de ne pouvoir donner de plus longs 
développements, il résulte qu’il y a dans 
l’homme une double vie bien distincte, sous 
la dépendance d’un double appareil nerveux : 
le cerveau, instrument de manifestation des 
nobles facultés de l’âme, et la moelle épinière 
(avec le concours du système ganglionnaire), 
agent régulateur des basses fonctions ani- 
males. Des expériences concluantes ont pé- 
remptoirement démontré l’indépendance des 
deux systèmes. On a vu, après l’ablation 
totale du cerveau, des poissons et des gre- 
nouilles continuer à nager, des lapins faire 
quelques sauts, sous l’influence d'une im- 
pulsion, puis s'arrêter en reprenant leur atti- 
tude normale, etc. Ne connaît-on pas, d’ail- 
leurs, tout une classe d’animaux inférieurs 
qui se meuventet vivent sans cerveau? Bien 
plus, il en existe chez lesquels on n’a pu 
trouver jusqu’icila moindre trace de système 
nerveux (1). … id 

On pourrait comparer l’ensemble du sys- 
tème nerveux, chez l’homme, à un empire 
divisé en deux grandes provinces, se subdi- 
visant elles-mêmes en circonscriptions plus 
ou moins étendues , d’après l’importance de 
leurs attributions. La prédominance du cer- 
veau, où siége le souverain, sur les autres 


(4) Un médecin de Tours (le Dr Leclerc) prétend avoir 
découvert un système nerveux dans les plantes ; ce qui 
placerait certains animaux au-dessous des végétaux !.… 
L'ingénieux docteur ne se ferait-il pas ici la même illu- 
sion que sur sa prétendue spécificité des insufflations 
de chaux contre la phthisie tuberculeuse, et de la bella- 
done contre le choléra ?.… 
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parties du système est d'autant plus marquée 
que l’on s’élève davantage dans la série ani- 
male. Ainsi, tandis que, comme nous venons 
de le voir, certains animaux inférieurs peu- 
vent continuer de vivre, malgré l’ablation du 
cerveau, et qu’il en est même qui vivent nor- 
malement sans cet organe, une pareille mu- 
tilation, chez l’homme, entrainerait prompte- 
ment la mort. D'où il faut conclure que la 
bête est surtout dans la moelle, et l’homme 
dans le cerveau. 
D' CHAUVET. 


(A continuer.) 


MÉDECINE CLINIQUE 
Non numerandæ sed perpendendæ 
observationes, 


OBSERVATION. 


Marie-Artémise R..., femme D..., 41 ans, 
d’une taille élancée, complexion délicate, 
tempérament mixte, lymphatico-nerveux, 
menant une vie active, occupée à son ménage 
et aux travaux des champs, où elle s’est ex- 
posée à toutes les intempéries; demeurant, 
avec son mari etses trois enfants, au hameau 
de Gruchet, près Gaillon (Eure), dans une 
maison basse, vieille, humide, n’ayant qu'un 
rez-de-chaussée; ombragée de grands arbres, 
exposée au nord et placée au milieu d’une 
cour, véritable cloaque de fumier et d’autres 
immondices ; vivant frugalement, sans toute- 
fois avoir jamais manqué de rien. 

Madame D... n’avait jamais été d’une forte 
santé, sans être sérieusement malade, lors- 
que, il y a deux ans, ses règles subirent, 
sans cause connue, une interruption de six 
mois, puis reparurent, peu abondantes, une 
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seule fois, et enfin se supprimèrent définiti- 
vement. 

À la suite de la première interruption du 
flux menstruel elle fut prise de malaise, d’a- 
norexie, et une douleur sourde se manifesta 
dans la région dorso-lombaire de la colonne 
vertébrale, irradiant vers les hypocondres 
et vers l’épigastre, accompagnée d’un senti- 
ment de plénitude dans ces régions. 

Cet état se prolongea pendant plus de dix- 
huit mois sans que la malade s’en inquiétât 
autrement; mais en juillet 1866, n’y pouvant 
plus tenir, elle consulta un médecin, qui lui 
fit appliquer six sangsues aux aines. Cette 
application de sangsues ne rappela point les 
règles; elle n'y suppléa pas davantage ; au 
contraire! Les urines, déjà peu abondantes, 
diminuèrent au point que la malade n’en ren- 
dait plus qu'environ 50 grammes dans les 
vingt-quatre heures. La peau devint froide 
et absolument sèche. Petit à petit survint de 
l’æœdème dans les membres inférieurs. 

Vainement un nouveau confrère, appelé 
sur les entrefaites, mit-il en œuvre tout son 
arsenal thérapeutique, intüs et extrà : po- 
tions, frictions, fumigations, etc., etc., tout 
échoua. Les urines, déjà si peu abondantes, 
se réduisirent à environ 25 grammes en 
vingt-quatre heures! sans toutefois offrir 
aucune altération sensible dans leur compo- 
sition chimique. La peau de toute la surface 
du corps était sèche comme du parchemin. 
L’œdème remonta promptement des jambes 
aux cuisses, puis à l'abdomen et aux parois 
thoraciques, et gagna également la face et les 
membres supérieurs. j 

Nous vimes la malade pour la première fois 
le 28 août 1866 ; elle était alors dans l’état 
suivant: pâleur extrême; œdème général, 
plus prononcé aux membres inférieurs et à 
l’abdomen; épanchement, pouvant s’évaluer à 
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5 litres environ, de liquide dans le péritoine; 
autre épanchement dans la plèvré droite, 
occupant les deux tiers inférieurs de cette 
cavité; probablement aussi un commence- 
ment d’épanchement dans le péricarde (moins 
facile à constater). La perspiration de la peau 
est absolument supprimée sur toute la sur- 
face du corps. La malade ne rend qu'environ 
25 grammes d’urine dans les vingt-quatre 
heures, Cette urine, médiocrement chargée, 
n'offre rien d’anormal dans sa composition. 
La fièvre est modérée, le pouls à 90, assez 
faible ; rien d’anormal dans les battements du 
cœur, sauf un peu d’obscurité et de faiblesse. 
— Appétit nul; soif presque nulle; langue 
nette, sans changement de forme ni de cou- 
leur, sans enduit, comme en pleine santé. 
Rien du côté de l’estomac ni des intestins ; 
selles rares, n’arrivant qu’à l’aide de lave- 
ments. — Îl y a oppression assez vive; mais 
l'examen attentif des poumons ne nous y ré 
vèle aucune trace de maladie organique ; 
l'oppression tient aux épanchements®dans 
plèvre droite, dans le péritoine et probable- 
ment aussi dans le péricardé® 

Le symptôme douleur n’offre rien de bien 
remarquable. La tête es 





entreprise; 
point de trace d’embarras gastro-intestinal, 
ce qui nous enlève également toute préoccu- 
pation de ce côté. Notre attention se porte 
surtout vers les grands émonctoires de l’or- 
ganisme, les reins, le foie, l'intestin et la 
peau. Un peu de douleur existe dans la ré- 
gion rénale; mais la composition normale de 
l'urine doit rassurer quant à une désorgani- 
sation des reins. Le foie, exploré avec soin, 
se présente sous un fort petit volume... Au- 
rions-nous à faire à une cirrhôse? La teinte 


_pâle-jaunâtre de la peau et le rapetissement 


de l’organe hépatique pourraient le faire 
supposer ; mais les autres signes et l'absence 
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du moindre indice d’embarras des premières 
voies nous rassurent également à ce sujet. 
— Évidemment ni la peau, ni les reins, nile 
foie, ni la muqueuse intestinale ne fonction- 
nent commeils devraient; mais il nous paraît 
à peu près certain que pas plus les uns que 
les autres ne sont le siége de lésions sé- 
rieuses, profondes, organiques, et que toute 
cette effrayante série de désordres fonction- 
nels dépend d’une lésion vitale. I a suffi du 
dérangement d’un seul ressort pour détra- 
quer toute la machine organique, de même 
qu’il suffira d’un bon coup de collier pour 
remettre de l’ordre à tout cela. Seulement, 
et nous n’aurons pas de peine à le faire com- 
prendre, la difficulté n’était point de contes- 
ter les faits qui précèdent, ni d’en déduire la 
conclusion que nous en avons tirée : elle con- 
sistait bel et bien dans la manière de porter 
le susdit coup et de ne pas le diriger à faux. 
© De même que nos devanciers, nous per- 
dimes beaucoup de temps à vouloir (à l’aide 
e diurétiques, de laxatifs, de drastiques 
même, employés sous toute forme) rappeler 
les sécrétions süpprimées, sans jamais réus- 
sir qu’à arrêter quelque peu les progrès de 
l’anasarque, à parvenir à diminuer 
le gonflement. La peau restait sèche et les 
urines,toujours aussi peu abondantes. Dès 
qu’on cessait les purgatifs, legonflement aug- 
mentait, et pourtant nous ne pouvions les 
continuer indéfiniment; nous dûmes même 
les interrompre au bout de trois semaines. 
Les préparations de digitale et de scille, em- 
ployées en friction, ne produisirent aucun 
effet ; à l’intérieur elles fatiguaient beaucoup 
et ne purent être continuées. Quelques acci- 
dents hystériformes et l'état général de la 
malade nous semblaient devoir indiquer la 
pulsatille : nous la donnâmes pendant une 
quinzaine par intervalles, c’est-à-dire lais- 
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sant, après deux jours d’emploi du médica- 
ment, deux jours de repos. C'était l’alcoola- 
ture (teinture mère) à la dose de dix gouttes 
dans une potion de 120 grammes par cuil- 
lerées à bouche deux, trois ou quatre fois 
dans les vingt-quatre heures. Ce médica- 
ment (administré sous cette forme) n’a pro- 
duit aucun effet quelconque. — La malade 
s’affaiblit de plus en plus; l'oppression aug- 
menta de jour en jour; le ventre devint 
énorme, distendu à la fois par la collection 
de liquide dans la cavité du péritoine et par 
l’infiltration excessive de ses parois ; la peau 
des jambes et des cuisses était distendue au 
dernier degré, luisante, prête à éclater. La 
suffocation était devenue imminente et les 
battements du cœur excessivement tumul- 
tueux (quoique difficilement perceptibles, ce 
que nous devions attribuer à la gêne de ses 
mouvements, occasionnée par l’épanche- 
ment péricardique, etc.), nous fimes quelques 
mouchetures dans les points les plus décli- 
ves de l’abdomen et des membres inférieurs. 
Il en résulta un écoulement continuel, qui 
diminua quelque peu le gonflement et l’op- 
pression et la gêne de mouvements qui en 
dépendaient, mais qui ne modifia en rien la 
marche de l'affection. La malade s’affaiblit à 
vue d’œil, et vers la fin d’octobre toutes les 
apparences nous semblaient annoncer une 
fin prochaine. Notre rôle nous paraissait fini 
sans retour, et déjà nous avions cédé la place 
à M. le curé. Un peu de vin de quinquina 
par-ci, des bouillons par-là; quelques ca- 
prices de la malade satisfaits, constituaient 
désormais toute notre médecine. — On attei- 
gnit ainsi les premiers jours de novembre, 
lorsqu’à une dernière visite on nous supplia 
de faire quelque chose encore; mais faire 
quoi? Le dernier moment paraissait venu: 
faciès décomposé comme aux approches de 
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la mort, faiblesse extrême, suffocation immi- | à dose massive et continué pendant une 


nente, quelques mouvements nerveux. — 
L’indication, pour la médecine allopathique, 
était peut-être quelque stimulant dit diffu- 
sible ou quelque soi-disant antispasmodique, 
(auxquels nous avons le malheur de n’ajouter 
aucune confiance, et que, pour cette raison, 
nous nous abstenons de prescrire). Nous 
étions donc, comme on dit, mis au pied du 
mur; mais on nous demandait secours , et, 
ne fût-ce que pour ne pas désespérer la ma- 
lade, nous avisâmes une boîte de médica- 
ments homæopathiques que nous avions jus- 
tement sous la main. Nous choisimes pulsa- 
tille, 19° dilution, dont nous fimes dissou— 
dre quelques globules dans 100 grammes 
d’eau ordinaire, en imprimant de fortes se- 
cousses au flacon jusqu’à parfaite dissolution 
des globules. 

Une cuillerée à café de cette solution fut 
donnée à quatre heures du soir : presque im- 
médiatement après l’ingestion, la malade 
tomba comme en syncope, sans toutefois per- 
dre entièrement connaissance. Quoique res- 
pirant à peine et entièrement privée de parole 
et detout mouvement volontaire, « elle révait 
« qu’elle allait mourir, et il lui semblait doux 
« de mourir ainsi sans souffrance. » Elle n’é- 
prouvait, pendant cet accès, aucune des in- 
commodités résultant de sa maladie. 

Cet état comateux dura depuis quatre 
heures jusqu’au lendemain matin à trois 
heures, c’est-à-dire pendant onze heures, 
sans interruption. Au réveil à] y avait un peu 
de moiteur autour du cou, les autres régions 
du corps restant sèches. 

À notre visite du lendemain, nous fûmes 
d’abord étonné de retrouver la malade encore 
en vie; mais nous fûmes bien plus surpris du 
prodigieux effet d'une dose infinitésimale, 
dans un cas où le même médicament, donné 


quinzaine, n'avait absolument rien produit. 
— Était-ce illusion de notre part? était-ce 
une simple coïncidence ? nous n’oserions dé- 
cider la question, quoique le résultat, pres- 
que immédiat, fût visible et palpable. Bor- 
nons-nous, pour cette fois, à ne laisser la 
parole qu’au fait brutal, afin que le lecteur 
bénévole en tire la conclusion qu’il jugera 
convenable. 

Quoi qu’il en soit, la malade, que rien 
n'avait soulagée jusqu'alors, que tous les 
moyens imaginables, employés sans relâche 
depuis si longtemps, n’avaient pu faire trans- 
pirer ni uriner; chez qui rien n’avait pu en- 
rayer la marche fatalement progressive de la 
maladie, a ressenti, presque immédiatement 
après l’ingestion de la plus petite dose in- 
finitésimale, une aggravation dès l’abord 
effrayante , et puis un commencement de 
diaphorèse locale. 

Le surlendemain, nouvelle cuillerée à café 
du même médicament, à quatre heures de 
l'après-midi, et, comme la première fois, 
presque immédiatement après l’ingestion, 
nouvel accès comme le précédent, c’est-à- 
dire que l’état comateux#se 
paralysie de la parole et de tout mouvement 





volontaire, sans perte totale de connaissance 
et avec une sensation de bien-être relatif. 

Cette fois l'accès ne dura que trois heures. 
Il se termina par un grand développement de 
chaleur à la peau et puis par une diaphorèse 
générale des plus abondantes, qui continua, 
excessive, pendant huit jours et huit nuits 
sansinterruplon, à traverser tous sesmatelas, 
que l’on dut changer tous les jours. En même 
temps la sécrétion urinaire, qui avait été 
presque nulle depuis tant de mois, devint éga- 
lement très-abondante (deux à trois litres par 
jour !). 
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En moins de huit jours l’anasarque était 
fondu; les épanchements pleurétique, péri- 
tonéal et péricardique ne laissaient plus de 
traces ou n’en laissaient que de bien faibles. 
L’oppression avait disparu, ainsi que toutes 
les incommodités inséparables de l’hydro- 
pisie. L’appétit était revenu et les digestions 
s’exécutaient d'une manière satisfaisante ; 
restaient l’affaiblissement et le malaise, com- 
pagnons inévitables de ces sueurs profuses. 
Nous ne crûmes pourtant pas devoir inter- 
venir, de peur d’entraver cet effort critique, 
et nous nous bornâmes à une hygiène appro- 
priée à l’état d’épuisement de la malade, à 
une alimentation graduellement proportion- 
née à ses besoins et à l’état de ses organes 
digestifs. 

Elle s’est rétablie par degrés, lentement 
et sûrement, sans rechute, et a pu, tout en se 
ménageant beaucoup, reprendre ses occupa- 
tions deux mois après son entrée en conva- 
lescence; mais son rétablissement définitif 
n’a eu lieu qu’au retour de la belle saison. 


P.S.—8 novembre 1867. Nous venons 
de revoir la femme D... Sa santé ne s’est pas 
démentie depanée dernière ; seulement, 
depuis le retour du froid, elle ressent de nou- 
veau un peu de pesanteur et de plénitude 
dans l’hypocondre droit. — L'examen de 
cette région ne nous fait découvrir ni gonfle- 
ment ni quoi que ce soit d’anormal du côté 
du foie; la pression n’y provoque aucune 
douleur; les digestions, de même que les 
autres fonctions, ne laissent rien à désirer. 
Les règles n’ont pas reparu. 


X. 


Cette observation est tirée de la pratique 
d’un excellent confrère, aussi distingué par 
l’honorabilité de son caractère que par l’é- 


tendue de ses connaissances théoriques et 
pratiques. 

Elle est d’une exactitude parfaite, et l’on 
ne saurait rien en retrancher, parce que tout 
y est également conforme à la vérité. 

Que si l’on voulait en atténuer la signifi- 
cation, on n’aurait pas même pour ressource 
de pouvoir taxer l’auteur d'enthousiasme, 
car le récit même qui en a été fait témoigne 
de l’impartialité de son rédacteur. 

J’allais dire de la froideur! car cet éminent 
confrère, que j'estime, ne fait pas, à mon grand 
regret, de l’homœæopathie sa préoccupation 
particulière. 

À lui tous les honneurs de la guérison, 
puisque c’est à lui seul que revient le mérite 
d’avoir choisi le médicament si parfaitement 
homæopathique ; mais, s’il consent à être le 
fidèle narrateur de ce qu’il a fait et de ce 
qu’il a vu, il s’en tient au rôle d’historien; 
ilne s’enflamme pas, il conte; il ne conclut 
même pas. 

Or, concluons pour lui. 

Ce fait, qu’exprime-t-il? 

Deux cuillerées à café de cent grammes 
d’eau tenant en dissolution quelques globules 
de pulsatille 12° dilution, données in extremis, 
ont guéri une affection contre laquelle, dans 
des conditions meilleures, puisque la mala- 
die était moins avancée, la pulsatille, tein- 
ture mère, « donnée à profusion », avait 
complétement échoué. 

Voilà le fait en substance; et de ce fait 
n’est-il pas légitime de conclure que dans les 
cas les plus graves les médicaments homæo- 
pathiques, dilués, peuvent exercer une effica- 
cité curative plus puissante que la teinture 
mère de ces mêmes médicaments ? 

Nous ne voulons pas dire autre chose; 
mais ce que nous voulons faire ressortir 
aussi, parce que c’est notre droit, c’est que 
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nous n’avons pas si grand tort de combattre 
pour le chiffre de nos dilutions, puisque, 
dans un cas donné, la vie d’un malade peut 
dépendre de ce chiffre bien ou mal choisi. 


Déjà le D° Lobethal de Breslau (Thore’s 
Prach. Beit., t. IV., p. 72. Bibl. hom. de 
Genève, 2° série, t, VIII, p. 177) nous 
avait, précisément encore à l’occasion de la 
pulsatlle, tenu ce langage : 

« Une sœur du couvent des Ursulines de 
« notre ville, âgée d’une trentaine d’années, 
« souffre depuis plusieurs années de dou- 
« leurs chroniques au ventre avec pression 
« à l'estomac, anorexie, constipation habi- 
« tuelle, lourdeur constante à la tête, les 
« yeux cernés, un teint d’un jaune de cire. 
« Pendant plusieurs mois, je lui ai donné 
« divers remèdes et entre autres assez fré— 
« quemment puls., en gouttes, à la 12°et 18° 
« dilution, comme correspondant le mieux à 
« l’ensemble du portrait de la maladie. — 
« Quoiqu’on ne pût méconnaître une cer- 
« taine amélioration par le retour de l’appé- 
« tit, etc., la guérison pourtant n’avançait 
« que lentement, et cette douloureuse pres- 
« sion à l’estomac ne s’améliorait guère 
« d’une manière sensible. Il me vint à l’idée 
« que les doses pouvaient bien être trop 
« fortes pour la réceptivité actuelle du sujet, 
« et qu’une action moins énergique sur l’or- 
« ganisme amènerait une réaction plus salu- 
« taire. — Je substituai à pulsatille 18 en 
« gouttes, pulsatille, en globules 30, et, à 
« dater de ce moment, la malade s’est beau- 
« coup mieux portée ; la pression à l'estomac 
« a diminué à vue d'œil. L’appétit et les di- 
«_gestions se sont définitivement améliorées 
« etles forces sont revenues. » 

Plus loin le D' Lobethal dit encore : 

« J'ai vu un phthisique, qui n’était point 
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soulagé par les basses dilutions de pulsa- 
hille, trouver de prompts secours dans une 
faible solution du même remède 18 contre 
des expirations colliquatives d’une gravité 
imminente. » 
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Nous engageons tous les médecins qui 
repoussent l'homœæopathie à cause de l’exi- 
guité de ses doses à réfléchir sur ces faits. 

Et sur ces faits, si dignes d'intérêt, nous 
appelons encore l'attention de ceux de nos 
collègues qui dans leur pratique s’en tien- 
nent exclusivement à l'emploi des dilutions 
basses. 

Ils reconnaissent une partie du mérite de 
la réforme hahnemannienne, puisqu'ils obéïis- 
sent à la loi de similitude, et que, dans leurs 
prescriptions, ils sont sortis de la matière 
brute; c’est bien, mais ce n’est pas assez. 
Quand on s’est engagé avec Hahneman:: dans 
la voie expérimentale, on ne peut plus en 
sortir avec honneur qu'avec lui, c’est-à-dire 
en recevant jusqu’au bout les leçons de l’ex- 
périence, en les appliquant strictement, et en 
ne transigeant jamais avec elles sous quelque 
prétexte que ce soit. 

Or l’expérience parle top haut en faveur 
des hautes dilutions pour qu’on soit libre de 
fermer l’oreille à sa voix. 

D'ailleurs, jusqu’à présent, personne n’a 
encore acquis le droit de substituer sa per- 
sonnalité à l’autorité du Maître, et jusqu’à 
nouvel ordre, cette autorité mérite d’être res- 
pectée sur, la question des dilutions aussi 
bien que sur tout le reste. 

La question des dilutions ne saurait être 
indifférente ; il importe, au contraire, de la 
préciser. 

Il y va de l’honneur et de la gloire de 
Hahnemann , puisqu'il s’agit de décider s’il 
a dit vrai ou faux. 
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Il y va de la dignité de notre école, car si 
l’enseignement n’est pas un, elle perd quel- 
ques-uns de ses droits à la confiance pu- 
blique. 

Il y va enfin de la vie des malades, puis- 
que les faits énoncés plus haut, et des mil- 
liers d’autres semblables, tendent à dé- 
montrer que, dans certains cas, les guérisons 
peuvent dépendre non-seulement du choix 
du médicament, mais du chiffre de la dilu- 


tion. 
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NOTICE NÉCROLOGIQUE 


SUR LE 


Docteur GASTIER (de Thoissey). 


La science médicale, l’École de Hahne- 
mann, et nous pouvons dire l’humanité 
souffrante, viennent de perdre dans le doc- 
teur Gastier une de leurs illustrations les 
plus honorables, en même temps qu’un de 
leurs bienfaiteurs les plus dévoués. 

Tous ceux, en effet, qui de près ou deloin 
ont connu cette intelligence élevée, ce cœur 
d'élite, ce praticien au coup d'œil sûr, à la 
médication si heureuse, confirmeront hau- 
tement le jugement que nous émettons sur 
lui, à cette heure solennelle où sa vie dé- 
sormais appartient à l’histoire de notre 
temps. 

Doué d’une rare énergie de caractère, d’une 
volonté persévérante et d’un désintéresse- 
ment comme les temps antiques pouvaient 
seuls en fournir de semblables, Gastier, 
dans toutes les circonstances graves qu’il 
eut à subir et traverser, sut constamment se 
tenir à la hauteur de la dignité profession 
nelle, et tout faire concourir à l’accomplis- 
sement du devoir imposé, comme à la con- 
sécration scientifique de tout progrès, de 
toute vérité. 


André-François Gastier naquit en 1790, 
à Thoissey (Ain), petit bourg situé sur les 
bords de la Saône, en face et à deux lieues 
au-dessous de Mâcon. 


Sa famille, des plus honorables de la con- 
trée, a fourni à l’agriculture, à l’armée et à 
la magistrature, des membres d’une probité 
reconnue et dont le dévouement fut pour lui 
comme une qualité héréditaire. 

Après de fortes études classiques, Gas- 
tier fut destiné à la médecine, et envoyé à 
Paris pour y suivre les cours des professeurs 
qui illustraient alors cette école. La pratique 
de la médecine, de cette profession toute de 
charité et de progrès, était la seule, en effet, 
qui pouvait convenir à la nature exception- 
nellement dévouée et indépendante de notre 
ami. 

Arrivé à la fin de ses études médicales, il 
soutint, en 1816, sa thèse sur les tempéra- 
ments; question qui, dans le chaos où se 
trouvait encore la médecine, offrait à son 
esprit l’occasion de développer à nouveau 
les idées qu’il avait eu le courage de publier 
déjà dans un livre intitulé : Essai sur la na- 
ture des maladies et l’action des médicaments, 
etc. (1); ouvrage qui, pour être sorti de la 
pensée et de la plume d’un simple étudiant, 
n’en produisit pas moins alors une réelle 
impression dans l’école. 

Nous avons appris quelques années après, 
à nos débuts, que Broussais même avait 
donné, des idées avancées par le jeune élève, 
une opinion des plus favorables. En effet, 
il était difficile alors de ne pas reconnaitre 
dans ces pages pleines de lumière et de con- 
viction, que leur auteur nous promettait un 
maitre destiné à prendre rang parmi les plus 
dignes et lés plus aimés. 

Une fois reçu docteur et rentré dans son 
pays, Gastier, cédant à quelques raisons de 
famille, alla se fixer à Tarare (Rhône), pour 
appliquer sur les vigoureuses constitutions 
des habitants de ces montagnes les vues 
nouvelles formulées dans son ouvrage, et 
étudier avec plus d’évidence la réaction 
des propriétés vitales sous Le nouveau mode 
d'action des médicaments, qu’il avait tant 
expérimentée et méditée. 


Ce fut ainsi que dans une pratique des 


plus nombreuses et des plus actives, due aux 
succès qu’il obtenait et au zèle infatigable 
qu’il développait jour et nuit et par tous les 
temps, qu'il confirma cette opinion toute 


(1) Un vol. in-8, 1816, chez Baillière et fils. 
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nouvelle : que l’emploi des applications chau- 
des sur la tête, dans les affections cérébrales, 
la méningite surtout, convenait mieux que la 
glace ou tout autre réfrigérant. 

Cette idée pratique lui avait été suggérée 
par ce qu’il avait vu faire à Dupuytren, qui 
obtint de très-beaux succès, dans certains 
cas, en appliquant des vésicatoires sur les 
érysipèles phlegmoneux. 

De cette conception thérapeutique à la 
grande loi qui devait présider à la doctrine 
médicale de l’homæopathie, il n’y avait de 
distance que celle qui sépare l'esprit vul- 
gaire de l’homme de génie. Gastier venait 
donc de la franchir de lui-même avec ce 
coup d’œil scrutateur et prophétique qui ca- 
ractérise les intelligences d'élite. . 

Déjà éclairé par la pratique, il avait par- 
faitement saisi que Paracelse et Stahl sur- 
tout, un de ses auteurs favoris, avaient eu 
raison de proclamer que les maladies de- 
vaient être traitées plutôt par les semblables 
que par les contraires. 

C'était plus qu'il n’en fallait pour le dis- 
poser admirablement à comprendre l’homæo- 
pathie, importée nouvellement en France 
(1832) par le comte des Guidi; et, avec son 
âme de feu, connaître la vérité et l’embras- 
ser avec chaleur, ça devait être tout un, et, 
en effet, c’est ce qui arriva. 

On le vit bientôt faire faisceau avec les 
premiers homæopathes de si douce mémoire, 
des Guidi, Desaix, Rapou, Jouve, Peschier, 
Dufresne, Petroz, etc. 

Dès le deuxième volume de la Bibliothèque 
homæopathique de Genève il compte au nom- 
bre des plus zélés rédacteurs de ce remar- 
quable recueil. 

Le 6 septembre 1833 il assiste à la pre- 
mière réunion de la société gallicane à Lyon, 
où, par une heureuse improvisation, on l’en- 
tendit révéler pour la première fois les 
beaux résultats de sa pratique dans l’hôpital 
civil de Thoissey. 

Il y avait donc en France, en 1833, un 
hôpital homæopathique ? 

Oui; et cet hôpital a vécu près de vingt 
ans pour attester la supériorité pratique de 
l’homæopathie, et cet hôpital a été servi ex- 
clusivement par le docteur Gastier, et cet 
hôpital vivrait encore si, en 1848, l'estime 
dont jouissait dans le pays notre éminent 
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collègue ne s'était transformée en une im- 
mense majorité qui vint l’arracher à sa vie si 
paisible pour le porter à la Constituante. 

Ce fut un malheur pour nous, et nous le dé- 
plorons encore, parce que nous n’avons pas 
à nous occuper de l’homme politique et que 
Gastier, absent de la lutte pratique, a fait 
un vide immense. 

L’homæopathie depuis est entrée ailleurs, 
dans les hôpitaux, où elle a signalé sa pré- 
sence par des bienfaits. D’autres hôpitaux 
bomœæopathiques plus complets et plus via- 
bles viendront encore et bientôt, nous n’en 
doutons pas; mais c’est une raison de plus 
pour maintenir dans l’histoire que c’est à 
Gastier que revient le premier honneur de 
l'introduction de l’homæopathie dans un 
hôpital. 

« Appelé (c’est lui-même qui parle, Bibl. 
« hom. de Genève, tom. II, p. 524) par les 
« membres de l’administration de l'hôpital de 
« Thoissey à me charger du service de santé 
« de cet hôpital, je vins y établir ma résidence 
« sur la fin du mois de juin 1832. 

« Mon but essentiel était de cultiver l'ho- 
« mœæopathie et d’en faire à l'hôpital la règle 
« unique de ma conduite, en attendant qu’il 
« plût aux malades du dehors de réclamer 
« leur part à ses bienfaits. » 

Honorable fut son entrée à l'hôpital, plus 
honorable encore fut son séjour, carily a 
combattu le bon combat, et, en somme, son 
martyr personnel y a eté couronné par les 
plus éclatants bienfaits. 

Entre mille preuves, nous saisissons celle- 
C1: 

En décembre 1845, un médecin de Mâcon 
annonça, dans un journal de cette ville, que 
les administrateurs de l’hospice de Thoissey 
venaient d’interdire à M. le docteur Gastier 
la pratique de l’homæopathie dans cet éta- 
blissement. Les administrateurs adressèrent 
aussitôt à ce journal une lettre qui vengeait 
la véritée outragée, lettre de laquelle nous 
détachons le passage suivant : 


« Nos registres attestent que depuis l’en- 
trée en fonctions de M. le docteur Gastier, LE 
NOMBRE DES DÉCÈS, RELATIVEMENT AU NOMBRE 
DES MALADES ADMIS À L’HOSPICE, À ÉTÉ MOINDRE 
QU'AUPARAVANT ; que les dépenses en remèdes, 
en frais de pharmacie, ont étépresque NULLES, 
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et que le service, devenu plus simple, plus 
facile, a été sensiblement allégé. 


(Signé. Les administrateurs de l’hospice 
de Thoissey : MAGAT, maire, président de la 
commission administrative; Challand, ad- 
joint; Lorin, membre du conseil générai ; 
Ducrest, curé; Billioud aîné; Aïllaud. 

Thoissey, 2 janvier 1846. 


Donc, nous n'avions pas tort de dire tout 
à l’heure, que l’homæopathie, même en 
France, n’en était plus à faire ses débuts 
dans les hôpitaux, et il est juste qu’on se sou- 
vienne de ce fait acquis. 

À Gastier l'honneur d’avoir livré la pre- 
mière bataille sous les.yeux d’une adminis- 
tration qui avait et le droit et le pouvoir de 
se rendre compte des résultats! à Gastier 
l’honneur de la première victoire! 

Après ses merveilleux succès pratiques 
obtenus en plein hôpital, ce qui mérite le 
mieux d’être relevé dans la vie si bien rem- 
plie de Gastier, c’est son beau travail entre- 
pris et fidèlement poursuivi pour obvier au 
dépérissement des constitutions de l’enfance 
par les germes de maladies transmis par 
voie d’hérédité (1). 

Travailleur infatigable, Gastier a inscrit 
avec honneur son nom dans toutes les publi- 
cations homæopathiques, Recueils, Bulletins, 
Journaux; depuis la Bibliothèque hom. de 
Genève (1833), jusqu’à la Bibliothèque hom. 
de Paris (1868), on trouvera partout de lui 
des pages à consulter. 

l'a fait plus, il a laissé un travail de la 
plus haute importance auquel il a donné le 
nom de : GENÈSE MÉDICALE. 

C’est dans cette œuvre qu’il a tracé de 
main de maître, lui aussi, la doctrine qu’il 
avait déjà comprise dès 1816, et qui se 
trouva se confondre bientôt avec celle de 
Hahnemann. 

Nous ne voulons pas dire, par là, que 
Gastier avait, lui aussi, fondé une autre mé- 
decine, une autre homæopathie; mais nous 
tenons à constater une fois de plus, nous qui 
avons eu le bonheur d’être si longtemps son 
élève et son ami, qu'ayant étudié au début 
de ce siècle, sous des maîtres d’une haute 

(1) De la Prophylasie en général; de son application 


aux maladies épidémiques et aux affections chroniques 
héréditaires. — Paris, J. B, Baillière, 1852. 2e édition. 


D' F. PERRUSSEL.. 


portée et d’une autorité considérable en Eu- 
rope, il avait acquis des connaissances qui 
manquaient encore au temps des études 
premières de Hahnemann. 

Le Dr A. Ringuet de Mâcon, si honora- 
blement connu déjà de nous toûs par la thèse 
qu'il Soutint avec tant de distinction, à la 
Faculté de Montpellier, sur cette grave 
question : Des contraires en médecine, reste 
chargé de la tâche scientifique et filiale de 
colliger l’œuvre importante dont son 
grand’père l’avait fait le confident, et que 
son amour pour sa mémoire oblige, comme 
noblesse, à nous livrer bientôt. 

Ce maïtre tant aimé et regretté de sa 
double famille, celle du sang et celle de la 
science, confondues toutes deux dans la 
même douleur, ne revivra done pas pour 
nous Seulement dans notre souvenir, dans 
nos annales, qu’il a enrichies de ses observa- 
tions théoriques et pratiques, mais encore 
nous le retrouverons tout entier et plus vi- 
vant que jamais dans son dernier ouvrage, 
qui sera comme le résumé de toute sa vie, 
de ses secrètes pensées, et l’adieu le plus 
sympathique que son âme d'élite, recueillie 
dans ses dernières et profondes méditations, 
pouvait le mieux nous adresser, comme lu- 
mière et encouragement. 

Et comme la meilleure manière d'honorer 
les natures exceptionnelles dont les vertus 
nous restent pour exemples, est de les 
imiter dans toutes les circonstances graves 
de notre vie; vétérans et néophytes, inspi- 
rons-nous de leur souvenir, de leur foi, de 
leur probité, de leurs actes de dévouement 
envers la science et la patrie, et peut-être 
qu’à notre tour, après les avoir ainsi honorés 
en les continuant, serons-nous jugés dignes 
d'être inscrits avec eux dans le souvenir de 
la postérité reconnaissante. 


D' F. PERRUSSEL. 
Lyon, ce 15 avril 1868. 
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À la page 162, dans la Conclusion synoptique de 
l’article de M. Granier, 4° ligne, au lieu de : mousses, 
lisez : masses. 
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BIBLIOTHEQUE 
HOMOŒOPATHIQUE 


LES BAINS DE MER 


DE LA 


MEDITERRANÉE ET DE L'OCÉAN 


Hygiène. — Thérapeutique. 


Dans mon étude sur les Résidences d'hi- 
ver (1), j'ai donné une place importante aux 
bains de mer de nos plages de la Méditerra- 
née, considérés comme compléments de la 
guérison de certaines maladies qui réclament 
les influences d’un climat tempéré pendant 
la mauvaise saison, et j'ai montré tout le parti 
que la thérapeutique peut tirer de cette im- 
mense piscine d’eaux fortement minéralisées, 
en les appliquant d’après les principes de la 
loi de similitude. 

Les bains de mer sont, en effet, de puis- 
sants agents d'hygiène et, constituent de plus 
un moyen de médication énergique dont 
l’homæopathie seule peut faire connaître les 
indications positives et révéler scientifique- 
ment la véritable sphère d’activité. Les or- 


(1) In-8°. Chez J. B. Baillière, rue Hautefeuille, 18,— 
Prix: Lir. 
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donner banalement est en effet une pratique 
dangereuse ; et si les médecins tendent à de- 
venir pius prudents et plus réservés dans 
l'usage des eaux minérales, dont ils ont pu 
constater les aggravations homæopathiques, 
ils sont encore trop disposés à ne pas tenir 
une conduite circonspecte à l’égard des eaux 
de mer, dont la puissance et l’activité sont in- 
comparables sur les maladies qui en récla- 
ment l’emploi. 

La composition de l’eau de mer est partout 
sensiblement la même, dans l'Océan comme 
dans la Méditerranée; celle-ci, d’après les 
plus récentes analyses, serait ainsi consti- 
tuée sur 1,000 parties d’eau : 


Chlorure de sodium 


PES Se RAC ed 29,424 

— de potassium, ...... . 0.505 
— de magnesium, ....... 3.219 
Sulfate de magnésie . .... 2.477 
RCE CHONES HR RARES 1.357 
Chlorure: de calciun®, : 54 224 a 4 6.080 
Carbonate de chaux. ...,. 0.114 
Bromure de sodium. . ....... + 0:556 
Peroxyde de fer. .. .. su + EN 0.003 
lode et silice. . . .. . .. d … FOR METTACÉS 
Chlorure d'argent ,.......... traces 
Matières extractives. . . . . . +... traces 


Mais cette analyse, comme toutes les re- 
cherches de la même nature, ne donne que 
12 
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le squelette de ce qu’elle étudie ; elle n’ac— 
corde qu’une importance restreinte à l’iode 
et au brome; elle mentionne dédaigneuse- 
ment sous la rubrique de traces les matières 
extractives dont le rôle avait été entrevu par 
Humboldt, formulé par Michelet, et qui, de 
nature végéto-animale, jouent un rôle impor- 
tant dans la vie marine, et ont une action 
beaucoup plus accentuée qu’on ne seraittenté 
de le préjuger, vu leur faible proportion. 
Nous les croyons analogues à la barégine des 
eaux minérales des Pyrénées et de la Bo- 
hème. 

Les substances à doses infinitésimales que 
contient l’eau de mer, incessamment agitées 
et parcourues par de puissants agents élec 
triques, se trouvent dans un état de dynami- 
sation qui rend compte de l'influence qu’elles 
exercent sur les malades. 

M. Scontetten a vérifié que les eaux mi- 
nérales donnent de l’électricité de signe né- 
gatif, et Faraday, l’illustre physicien anglais, 
a démontré qu’une énorme tension électrique 
existait autour de chaque molécule d’eau. 

Outre l'influence, dont il faut tenir compte, 
de ces puissants agents qui existent au sein 
de la mer, d’autres modifications se présen- 
tent dans le voisinage des côtes. 

Une atmosphère spéciale enveloppe les 
êtres vivant près dela mer. Le chlorure de 
sodium y a été directement démontré par 
l'analyse spectrale, et si cette substance est 
évidemment extraite des eaux de la mer par 
les agitations du vent, les iodures et les bro- 
mures qui lui sont associés doivent aussi 


exister en suspension dans l'air, bien qu'on 


ne les y ait pas encore directement démon-— 
trés. 

Enfin, l'atmosphère des rivages contient 
une plus grande quantité d’ozone (oxygène 
naissant) que les sites éloignés de la mer. 


D' TURREL. 


L’ozone est produit par la respiration des 
végétaux. Sur les côtes, il s’en dégage d’é- 
normes quantités des végétations marines , 
algues, goëmons, sous l’influence de la lu- 
mière directe du soleil. D’où il suit qu’il se 
dégage plus abondamment sur nos rivages 
méditerranéens que sur les bords de l'Océan, 
à cause de l'intensité plus grande de la lu- 


mière solaire sous nos latitudes. 


Dans l'appréciation des motifs qui nous 
font donner la préférence aux bains de la 
Méditerranée sur ceux de l’Océan, il faut 
mettre en ligne de compte les circonstances 
atmosphériques et les conditions climatéri- 
ques. Si nous n’avions, en effet, à nous lais- 
ser guider que par la composition chimique 
des eaux de la mer, la presque-identité des 
analyses ne permettrait pas de justifier des 
prédilections pour telle ou telle localité ; mais 
la topographie, la météorologie, la tempéra- 
ture, jouent un rôle si important dans l’hy- 
giène des maladies pour lesquelles les bains 
de mer sont utiles, qu’il faut leur accorder 
une valeur capitale. 

L’état électrique des eaux de la mer est, 
avons-nous dit, en raison directe de la cha- 
leur solaire et des proportions d'ozone qui 
se développent dans leur sein. 

De plus, l'inégalité de réchauffement et de 
refroidissement de la mer et des eaux, crée, 
même dans les localités les moins tourmen- 
tées par les orages, comme le sont nos pla- 
ges méridionales, des courants d’air pério- 
diques qui entraînent vers le rivage les cou- 
ches d'air humide saturées d'électricité posi- 
tive par l’évaporation diurne, et produisent 
sur le rivage une tension électrique favorable 
aux maladies de langueur. 


Enfin, nos côtes de la Méditerranée abon- - 


dent en végétations riches d’aromes et de 
résines. Les cistes, les myrtes, le romarin, 
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les lavandes, les pins d’Alep et maritimes, 
composent une atmosphère embaumée, salu- 
bre et fortifiante, qu'on ne retrouve, à un de- 
gré affaibli, que sous les vastes forêts de pins 
des Landes de Gascogne. 

Ajoutons que nos rivages sont seuls en 
possession d’un genre de bains très-efficaces 
contre certaines maladies chroniques de na- 
ture scrofuleuse ou rhumatismale : nous vou- 
lons parler des bains de sable. 

Impossible sur les côtes de l’Océean, où 
le soleil. ne réchauffe pas assez les couches 
de sable alternativement recouvertes par la 
marée, ce genre de bains a une action com- 
plexe, le milieu agissant par les sels marins 
dont il est imprégné et par la haute tempé- 
rature, qui provoque d’abondantes transpi- 
rations. Aussi est-il d’une grande efficacité 
contre les maladies rhumatismales apyréti- 
ques, les nodosités et lestophus de la goutte, 
certaines névralgies (sciatique ou poplitée), 
les tumeurs blanches et les maladies scrofu- 
leuses des os. 

Malgré ces avantages incontestables des 
côtes de la Méditerranée, nous les voyons 
délaissées pour les plages de l'Océan, où le 
ciel est souvent sombre, la vague toujours 
émue et menaçante, le ventaigre et lepaysage 
mélancolique. À quoi tiennent ces inexplica- 
bles préférences? et comment se détermine- 
t-on en faveur d’Ostende, Dieppe, Fécamp, 
Trouville, et autres sur la Manche, lorsque 
Bandol, Saint-Nazaire, Toulon, Hyères, 
Cannes et Nice, comptent à peine quelques 
rares baigneurs étrangers à la localité ? 

Il faut, pour se rendre compte de cette 
anomalie, étudier quels sont les mobiles qui 
poussent les citadins périodiquement vers 
les bains de mer. 

C’est rarement d’après le conseil des mé- 
decins que les migrations de l’été s’opèrent 
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vers les rivages. Ce qui décide les habitants 
des grandes villes à courir aux bains de mer, 
c’est moins un besoin raisonné que l’entrai- 
nement de la vogue ou le caprice de la mode. 
On va à Trouville, ou à Dieppe, ou à Étretat, 
parce qu’il est de bon ton d’y paraître ou 
d'y étaler des toilettes spéciales; mais la 
santé ne trouve pas aussi bien son compte 
que la vanité ou le besoin d’éblouir, à ces dé- 
cisions que la science ne sanctionne pas. 
Nous n’affirmerions cependant pas que 
tous les émigrants vers le bord dela mer 
soient mus par de si futiles déterminations. 
Il en est qui éprouvent un réel et irrésistible 
besoin d’apaisement et de calme au sein 
d’une nature agreste, après les fatigues et 
les secousses de la vie du monde et des lon- 
gues et énervantes veillées de l’hiver au bal 
ou au spectacle. Ceux que les vivifiantes sen- 
teurs des grands bois et le recueillement de 
la campagne ne suffisent pas à rétablir dans 
l'équilibre d’une santé fortement compromise 
ont alors recours aux fortes influences du cli- 
mat marin et des bains salés; mais ils ne sa- 
vént pas se soustraire à la tradition qui les 
enchaîne irrévocablement au Havre, à Dieppe 
ou à Trouville, depuis les premiers visiteurs 
de ces grèves, qui durent leur fortune nais- 
sante uniquement à leur proximité de Paris. 
Les choses ont singulièrement changé de- 
puis; et cependant, malgré la facilité de lo- 
comotion que les chemins de fer ont mise à 


| la portée de tous, et dont on profite si large- 


ment pour les résidences d’hiver, on n’a pas 
encore su s'affranchir de la tyrannie de la 
mode ou de l’habitude, et se diriger, pour la 
saison des bains de mer, vers nos côtes de la 
Méditerranée, dont nous croyons avoir dé- 
montré la supériorité à tous égards sur les 
côtes de l’Océan. 

On a dit, car il ne faut laisser dans l’om- 
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bre aucun argument, que l'Océan, incessam- 
ment agité par une houle énergique, même 
lorsque le vent se calme, était plus. capable 
de susciter au sein des organes soumis à son 
influence une réaction salutaire. Nous ne nie- 
rons pas cet effet; nous savons trop bien que 
la réaction est proportionnée à l’action; mais 
ce point de vue est plus du ressort de l’hy- 
giène que de la thérapeutique. A ne consi- 
dérer l'Océan que comme un appareil d’'hy- 
drothérapie, on serait tenté de lui accorder 
la préférence sur la Méditerranée, moins 
houleuse et moins véhémente; mais le bain 
de mer n’agit pas seulement par sa tempé- 
rature et par son agitation, il est surtout ef- 
ficace comme eau minérale, et il est inutile 
d'insister sur l’avantage qu'offre la Méditer- 
ranée d’une température plus élevée, qui, 
permettant une immersion plus longue, fa- 
vorise l’action dynamique des substances 
minérales qu’elle tient en dissolution. 
L’éloignement de nos rivages n’est donc 
plus une raison suffisante pour que les Pari- 
siens continuent à affluer vers la Normandie. 
Le seul motif valable pour dédaigner les pré- 
cieux avantages de nos bains de mer, que 
nous avons essayé de faire ressortir, c’est 
qu’il n’existe sur nos côtes aucun établisse— 
ment analogue aux magnifiques hôtels spé- 
ciaux pour les baigneurs, qu’une industrie 
intelligente a su édifier sur les rivages de 
l'Océan. Nous espérons qu’il se rencontrera 


un jour un hardi voyageur qui découvrira 


nos merveilleuses plages incendiées de so- 
leil, encadrées de poétiques horizons, cou- 
ronnées de coteaux boisés, et que, s’asso- 
ciant à un capitaliste moins timide que nos 
compatriotes, il saura édifier une fortune 
considérable en commençant celle de notre 


pays. 
Les belles plages de Bandol et de Saint- 
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Nazaire, recouvertes d’un sable fin, moelleux 
tapis pour les pieds des baigneurs, qui peu- 
vent s’avancer en toute sécurité sur un plan 
incliné presque insensible, sont les stations 
les plus heureusement situées que l’on puisse 
choisir pour des établissements de bains de 
mer. Ces avantages se retrouvent, mais avec 
un fond plus abrupte, sur l'isthme des Sa- 
blettes, dans la rade de Toulon. Non loin de 
cette ville, près le village du Pradet, se 
trouve une anse magnifique à fond de sable 
protégée contre le mistral, l’anse du val Bon- 
nette, où un établissement balnéaire serait 
aussi admirablement situé. La baie de Car- 
queiranne; la plage de l’Almanarre, près 
d'Hyères ; la baie de Léoubez; celle du La- 
vaudon, près Bonnes; le golfe de Saint-Tro- 
pez; la plage de Saint-Raphaël, près Fréjus; 
enfin la longue ligne de sable de Cannes, les 
abords d'Antibes et de Nice, seraient autant 
d'excellentes localités à choisir pour les bains 
de mer de la Méditerranée. 

Étudions maintenant, au point de vue des 
indications thérapeutiques, les phénomènes 
produits par les bains de mer. 

Les premiers bains occasionnent à pres- 
que tout le monde des troubles particuliers 
que l’on peut considérer comme constants et 
propres à l’eau de mer : 

Palpitations, saisissement et horripila- 
tions, grande lassitude accompagnée de ver- 
tiges et de maux de tête; sensation de vide 
à l’intérieur du crâne, où il semble que le 
cerveau se meut librement; tintement d’o- 
reilles, obturation des oreilles et affaiblisse- 
ment de l’ouie; les sons ne parviennent à 
l’oreille que comme affaiblis par la distance; 
sensation d’obturation dans l'oreille interne 
et sécheresse de la gorge, avec besoin con- 
stant de déglutition ; salivation abondante et 
renâclement fréquent de mucosités; coryza 
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fluent; les matières rendues sont ténues et 
brûlantes ; rougeur des paupières et sensa- 
tion de brûlement du bord libre; rougeur de 
la conjonctive; nausées prolongées; dégoût 
insurmontable pour les aliments; sensation 
brûlante à la peau; éruptions analogues à 
l’urticaire avec prurit violent, ou à un éry- 
thème avec brülement insupportable ; taches 
ecchymosiques à la peau; enrouement et dif- 
ficulté de chanter ; sensation d’ardeur au la- 
ryux ; sommeil agité, interrompu par des ré- 
ves et aceompagné de mouvements désor- 
donnés dans le lit; sensation de gonflement 
et de roideur dans les articulations des ge- 
noux, des mains et des bras; leucorrhée brû- 
lante et abondante; avance des règles. 

Voilà le relevé incomplet, mais assez exact, 
des symptômes développés le plus habituel- 
lement à la suite des bains de mer. Il va sans 
dire que ces phénomènes sont le plus sou- 
vent passagers, et que la réaction vitale fa- 
vorise les actes physiologiques qui sem- 
blaient compromis par la première impres- 
sion. 

Aussi est-il prudent de ne pas prolonger 
l'immersion, au début de la saison, au delà 
de cinq minutes. On augmentera progressi- 
vement la durée du bain, si la température 
de l’eau n’est pas trop basse, et c’est en cela 
que nos rivages méditerranéens méritent 
surtout la préférence, et si le baigneur sait 
nager, et par conséquent résister activement 
à la réfrigération. 

Les bains de mer auront une action salu- 
taire ou curative dans les maladies sui- 
vantes : 

Chlorose avec accidents hystériques à for- 
mes variées; convulsions, palpitations, bour- 
donnements d'oreilles; surdité avec sensa- 
tion d’obturation des oreilles ; vertiges ner- 
veux, affaiblissement de la vue par épuise- 
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ment; inflammation chronique des paupières; 

Névralgies, céphalalgies, surexcitabilité 
nerveuse ; 

‘Paralysies hystériques, diminution de la 
sensibilité surtout ; 

Gastralgies et gastro-entérites chroniques 
avec lenteur des digestions ; répugnance pour 
la viande, production abondante de flatuo- 
sités ; 

Faiblesse des fonctions génitales; 

Leucorrhées abondantes et métrorrhagies 
avec avance dans les époques périodiques; 
affections scrofuleuses, rhumatismales, chro- 
niques; phthisies au premier degré chez des 
scrofuleux, catarrhes bronchiques, laryngite 
chronique. 

On voit quelle importance les bains de mer 
peuvent prendre dans la thérapeutique, et 
quelle attention les praticiens doivent appor- 
ter aux conditions accessoires de ce puissant 
agent médicamenteux. 

Nous le croyons très-consciencieusement 
moins efficace, nous dirons même dangereux, 
dans certaines maladies d’origine tubercu- 
leuse, avec éréthisme et disposition à la fiè- 
vre, surtout sur les plages de l'Océan, qui 
semblent prédisposer aux catarrhes et aux 
maladies rhumatismales. 

Dans notre Midi, au contraire, l'immersion 
aura moins de dangers ; la réaction sera plus 
facile, et par conséquent les actes vitaux, 
sollicités par un agent riche en principes ex- 
citants, s’accompliront avec une énergie qui 
favorisera la résolution des produits mor- 
bides provenant d’une cause scrofuleuse ou 
rhumatismale. 

Ainsi se trouvent justifiées nos préféren- 
ces pour les bords de la Méditerranée au 
point de vue des bains de mer; et, si nous 
ajoutons que les poitrines délicates peuvent 
trouver dans la même localité de nos rivages 
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une résidence hivernale et une station bal- 
néaire, nous aurons complété notre pensée 
sur l’avenir réservé à nos côtes pour les mi- 
grations européennes, qui deviennent de plus 
en plus une habitude, parce qu’elles sont dé- 
montrées de plus en plus une indispensable 
nécessité. 
D' TURREL. 


DOSES INFINITÉSIMALES 
III 


Mode d'action des doses infinitésimales 
(Suile.) 


La question capitale qu'il s’agit mainte- 
nant d’aborder, après ces courts prélimi- 
naires, est celle du rapport des effets 
vitaux avec leurs causes. Je dis aux posi- 


tivistes organiciens ou biologues : Vous 
connaissez, par l’anatomie descriptive, l’en- 


semble et les principaux détails de l’orga- 
nisme humain; par l’histologie, la trame 
des tissus organiques; par la physiologie 
expérimentale, les fonctions de la plupart 
des organes; par l’anatomie comparée, les 
rapports et les différences qui rapprochent 
ou éloignent, organiquement, l'espèce hu- 
maine des autres espèces animales; par l’a- 
natomie pathologique, les diverses lésions 
nées d’influences morbifiques ; par la chimie, 
les éléments qui entrent dans la composition 
des solides et des liquides animaux; par la 
physique, le mécanisme des mouvements 
musculaires. C’est peu, sans doute, compa- 
rativement à ce qu’il vous reste à découvrir 
dans ce vaste et mystérieux champ d’explo- 
ration; mais enfin c’est quelque chose. Eh 
bien, fussiez-vous parvenus jusqu'aux der- 
nières limites de cet immense domaine, et le 
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merveilleux mécanisme du corps humain 
n’eût-il plus rien de caché pour vous, si votre 
science se borne là, je vous le dis en vérité, 
vous ne savez rien de la vie, et l’homme reste 
pour vous une énigme. Vous proclamez que 
les phénomènes vitaux et intellectuels sont 
soumis aux mêmes lois que les phénomènes 
physico-chimiques ; il faudrait le prouver. ; 
il faudrait démontrer qu’il y a équation entre 
les phénomènes etles causes qui sont censées 
les produire, comme vous le démontrez pour 
les faits de l’ordre physico-chimique...—Vous 
ne doutez point, dites-vous, que la science 
n'arrive un jour à ce résultat : c'est une es-— 
pérance... Mais, en attendant, laissez-nous 
du moins expliquer les phénomènes vitaux 
par des lois vitales, et la pensée par un prin- 
cipe pensant. « C’est de la métaphysique! » 
vous écriez-vous avec dédain. La métaphy- 
sique !.… voilà le grand épouvantail des sots, 
en plein XIX° siècle. Eh! le moyen de faire 
autre chose que de la métaphysique, là où la 
physique n’a rien à nous apprendre ! Expli- 
quez-nous donc physiquement les mystères 
de la vie, et nous vous abandonnerons vo- 
lontiers la métaphysique. 

L'école matérialiste se crée d’étranges 
illusions, à l’endroit de la métaphysique ! 
Elle croit, par exemple, la combattre par le 
fait matériel, quand elle ne peut lui opposer 
que l’idée et le raisonnement, qui n’est qu’un 
enchaînement méthodique d'idées. Or, qu’est- 
ce que l’idée? Qu'est-ce que le raisonnement? 
Un fait métaphysique... Donc, sans s’en dou- 
ter le moins du monde, l’école matérialiste 
combat la métaphysique par la métaphysique, 
et c’est forcé. Faut-il s'étonner du résultat 
négatif de la lutte? Un mot d’explication ne 
sera pas inutile ici. 

Le fait, en général, quel qu’il soit, maté- 
riel ou autre, est absolument NEUTRE, ne 
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prouve rien, tant qu'il reste extérieur, qu’il 
ne pénètre pas l'esprit, seul capable de lui 
donner sa signification, en le soumettant à 
l’action méthodique de ses instruments de 
connaissance, de ses facultés. Tel l'aliment, 
qui n’acquiert sa valeur nutritive qu'après 
avoir subi l'élaboration des organes diges- 
tifs. Sans doute, tout fait est certain, en soi, 
indépendamment de nos appréciations; il 
existe avant d’être pensé, comme l'aliment 
avant d’être digéré; mais ce n’est que du 
moment où l’intelligence l’a saisi, se l’est as- 
similé, qu'il acquiert sa valeur démonstra- 
tive. Jusque-là, il est, relativement à nous, 
comme s’il n’était pas. Seulement, alors, que 
l'on remarque bien ceci, le fait a changé de 
nature, s’est transformé: il est devenu NOTION, 
et une notion n’a rien de physique, ce me 
semble. Personne ne soutiendra, j'espère, 
qu’un fait matériel, le Mont-Blanc, par exem- 
ple, qui est un assez gros fait, entre en na- 
ture dans l’esprit par le canal des yeux... Or, 
si l'esprit n’admet que la notion des faits et 
non les faits eux-mêmes, il ne peut donc 
opérer, même quand il s’applique à la matière, 
que métaphysiquement ; le matérialisme fait 
donc, je le répète, de la métaphysique comme 
M. Jourdain faisait de la prose, sans le sa- 
voir. Je dis plus: tandis que ce personnage 
n’était pas forcé de faire de la prose, le posi- 
tiviste le plus positif ne peut, en aucun cas, 
se dispenser de faire de la métaphysique. 
Les mêmes réflexions pourraient s’appli- 
quer à l’observation, considérée encore au- 
jourd’hui comme le critérium, la base de la 
thérapeutique. Il y a observation et observa- 
tion, comme il y a fait et fait, c’est à distin- 
_guer. Voyez-vous ce gros et lourd animal 
étendu dans la prairie, quirumine nonchalam- 
ment sa pâture? ILvoit, ainsi que vous-même, 
l'herbe qui verdoie et le soleil qui poudroie, 
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mais il ne regarde ni l’un ni l’autre; il en- 
tend le bruit qui vient frapper ses oreilles, 
mais il ne l'écoute pas. Cependant il ob- 
serve... ; il fait même de l’observation la plus 
pure, car il reste en face des objets qui l’im- 
pressionnent sans que ceux-ci puissent fran- 
chir la limite des sens impressionnés. C’est 
grand dommage que cet animal, dont les 
yeux ont trois ou quatre fois la dimension 
des nôtres, n’ait pas l’idée du nombre. Quelle 
belle statistique il pourrait présenter à l’Aca- 
démie de médecine..., s’il y avait encore des 
statisticiens ! L'observation, de même que le 
fait, tire toute sa valeur de l'intelligence qui 
le juge. 

Mais, n’y aurait-il réellement de faits po- 
sitifs que ceux qui tombent sous les sens ? 
Serais-je moins certain de l'existence du 
principe qui me fait vivre et penser, que de 
celle de l'élément qui constitue mon corps 
matériel ? Si je vois celui-ci de ma vue phy- 
sique, ne vois-je point celui-là de ma vie 
spirituelle? L'idée, le raisonnement, le ju- 
gement,ne seraient donc rien par eux-mêmes, 
et on devrait les considérer comme de sim- 
ples propriétés de la matière... Il fallait arri- 
ver à notre fameux XIX° siècle pour entendre 
professer de pareilles monstruosités dans les 
écoles publiques. Il y a des faits idéaux, 
comme il y a des faits matériels, et ils sont 
tout aussi certains, positifs, les uns que les 
autres; cela ressort de la nature mixte de 
l’homme. Bien plus, s’il est vrai que l’esprit 
soit supérieur à la matière, les premiers doi- 
vent incomparablement primer les seconds. 

De cette dualité incontestable de faits, ma- 
tériels, immatériels, découle naturellement 
un principe de dialectique d'une extrême 
importance, celui de la division des preuves 
de l’adéquation du fait à vérifier avec sa dé- 
monstration ; principe méconnu par le posi- 
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tivisme, qui prétend appliquer aux faits de 
l’ordre moral des arguments tirés de l’ordre 
physique. De ce que l’âme et la force vitale 
pure sont réfractaires au scalpel, au micro- 
scope, à l’alambic, ils concluent à leur non- 
existence: on pourrait leur rétorquer l’argu- 
ment et nier la matière, parce qu’elle est in- 
démontrable par le syllogisme.… 

Ne nous lassons pas de le répéter, l’homme 
est complexe, cela est évident aux yeux de 
quiconque à la raison saine. Afin de com- 
prendre le mode d’action des agents exté- 
rieurs sur sa constitution, ainsi que les réac- 
tions que celle-ci leur oppose, il faut donc 
nécessairement tenir compte de cette com- 
plexité, dont l’étude analytico-synthétique 
est, je n'hésite pas à le dire, la condition sine 
quä non du progrès des sciences anthropolo- 
giques, et particulièrement de la médecine. 
Sans nous arrêter davantage aux théories 
matérialistes, qui se résument en une néga- 
tion systématique, dont le bon sens public ne 
peut manquer tôt ou tard de faire justice, 
nous nous trouvons ici en présence de deux 
doctrines vraiment sérieuses : lanimisme, 
personnifié dans le célèbre Stahl, et le vita- 
lisme, dont l’école de Montpellier, à son éter- 
nel honneur, a su conserver les traditions. 

L’animisme n’admet que deux principes 
constituants chez l’homme, l’âme et le corps, 
directement unis l’un à l’autre. Selon cette 
doctrine, infiniment respectable, malgré ses 
erreurs, en ce qu’elle rehausse la majesté 
humaine, si ingignement avilie de nos 
jours, l’âme présiderait, sans intermédiaire, 
non-seulement aux phénomènes de l’ordre 
intellectuel et moral, mais encore aux plus 
basses fonctions organiques. Le rôle de la 
partie matérielle de la dualité serait donc pu- 
rement passif; c’est la servante humble et 
soumise, le vil esclave, instrument inerte 
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entre les mains du maître. Aussi ne faut-il 
pas trop s’étonner du mépris qu’affectent en 
général les animistes, les spiritualistes purs, 
pour cette maudite chair, corrompue et cor- 
ruptrice, qu’ils rendent responsable de tout 
le mal qu’on fait et de tout le bien qu’on ne 
fait pas. Tel est l’animisme de l’école stah- 
lienne. 11 ÿ en a un autre moins radical, qui, 
tenant compte de la distinction établie par 
Bichat entre la vie organique et la vie inor— 
ganique, et surtout du résultat des récentes 
expériences sur le système nerveux, que nous 
avons indiquées, reconnaissent que les phé- 
nomènes correspondants aux deux grandes 
divisions de ce système sont, jusqu’à un cer- 
tain point, indépendants les uns des autres. 
Cet animisme mitigé, tout en maintenant la 
domination absolue et directe de l’âme sur 
le corps, ne serait point éloigné de la dé- 
charger du soin de veiller par elle-même 
aux infimes détails de la vie matérielle. 

Sans doute le corps est soumis à l’âme:; 
c’est une conséquence de l’infériorité de sa 
nature. Mais l'influence dominatrice de celle- 
ci sur celui-là est-elle directe ou indirecte ? 
Voilà le fond de la question; voilà ce qui 
distingue essentiellement l’animisme, qui 
admet la première hypothèse, du vitalisme, 
qui soutient la seconde. Notre préférence, on 
le devine, est pour le vitalisme, moyennant 
certaines conditions, toutefois, que nous au- 
rons soin d'indiquer, et sans lesquelles, 
selon nous, les problèmes de la vie reste- 
raient insolubles. 

Les vitalistes ne croient pas à l’action 
directe de l’esprit sur la matière pondérable. 
Entre deux substances si opposées ils voient 
un abime, qui leur paraît ne pouvoir être 
comblé que par un élément intermédiaire 
ayant de l’affinité pour l’une et pour l’autre. 
Quelle est la nature de cet élément? Est-elle 
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mixle, participant à la fois de l’essence spi- 
rituelle et de l’essence matérielle? Ce n’est 
pas admissible. 

Une substance ne peut être en mêmetemps 
spirituelle et matérielle ; elle est l’un ou l’au- 
tre, exclusivement. L'élément dont il s’agit, 
désigné par les divers noms de principe vi- 
tal, de fluide vital, de force vitale, ne parti- 
cipe pas plus de la nature du principe intel- 
lectuel que l'électricité, dont il dérive. fl est 
donc matériel ; mais la matière qui le consti- 
tue ‘est une matière spéciale, subtile, flui- 
dique, éthérée, sui géneris, douée de pro- 
priétés fort différentes de celle que mani- 
feste la matière massive et pondérable, à la- 
quelle elle sert de moteur-régulateur. C’est 
la substance-force, génératrice du mouve- 
ment universel. Sans elle, la matière serait 
immobile, et l’esprit incapable de produire 
son activité. Cette force, unique dans son 
essence, apparaît sous deux formes très-dis- 
tinctes, l’une attractive, l’autre répulsive, 
pour répondre aux diverses affinités des 
corps auxquels elle s’applique. La théorie 
moderne de la transformation des forces est 
une hypothèse sans base qui ne peut être 
acceptée qu’à titre provisoire et en attendant 
mieux. La seule force qui mérite ce nom, 
parce que seule elle représente une réalité, 
c'est-à-dire une substance, l'électricité, ne 
se transforme pas, elle se combine, soit avec 
elle-même, par l’union chimique de ses deux 
fluides constituants, d’où résultent, à divers 
degrés de tension, l’éther, la chaleur, la lu- 
mière, soit avec les corps réputés simples, 
comburants ou combustibles, en vertu des 
affinités oxiques ou bosiques propres à cha- 
cun des deux fluides électriques. Le mouve- 
ment, qui joue un rôle capital dans la nou- 
velle théorie dynamique, ne saurait créer 
des forces, puisqu'il n’est lui-même que le 
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résultat d’une force ou d’une combinaison 
de forces (il serait plus exact de substituer 
au mot force celui d'agent, qui a du moins 
le mérite d’exprimer quelque chose de po- 
sitif) (1). 

La jeune science se moque assez volon- 
tiers de ceux qui croient encore aux deux 
fluides électriques ; que nous offre-t-elle à la 
place de ces vieilleries? M. de la Rive va 
nous l’apprendre : « Supposez, dit-il dans 
son Traité sur l'électricité, 1° que l’atome 
matériel est sphérique ; 2° qu’il a deux pôles; 
3° qu’il possède un pouvoir rotatoire ; 4° qu’il 
est libre, même dans les corps solides, par 
un espace qui le sépare des autres atomes; 
5° qu’il est enveloppé d’un éther plus ou 
moins condensé, et... vous concevrez, d’une 
part, comment s’exécutent les mouvements 
moléculaires, de l’autre, comment arrivent 
les manifestations de chaleur, de lumière, et, 
par les perturbations que subit le mouvement 
desdits atomes, d'électricité. » 

De toutes ces suppositions et autres tout 
aussi arbitraires il résulte que chacun des 
innombrables atomes qui composent un corps 
dur, le diamant, par exemple, représente un 
petit globe, polarisé et tournant sur son axe 
à la faveur d’une atmosphère éthérée qui 
l’isole des atomes voisins, absolument comme 
les sphères célestes. Pourquoi ne pas sup- 
poser encore, afin de compléter l’analogie, 
que ces petits globes atomiques, divisés en 
systèmes, sont doués, en outre, d’un mouve- 
ment de translation qui les fait circuler, 
comme les planètes, autour d’un atome-s0— 
leil?.. Voilà où en est la science, dite positive, 
sur ce chapitre. Et la conÉsioN!.. Quel rôle 


(1) Voyez : Protestation contre les théories dyna- 
miques idéales proclamées dans les cours de physique 
et dans un rapport à S. M. l'Empereur, par M. Émile 
Marin, Paris, 1865. 
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lui reste-t-il, avec cette belle théorie, au mi- 
lieu de tous ces mouvements qui emportent 
les atomes dans les espaces inter-atomi- 
ques ?..—Remarquons encore, pour en finir 
avec l'hypothèse, la singulière origine du 
phénomène électricité, naissant d’une pertur- 
bation.., comme la foudre jaillit de la ren- 
contre fortuite de deux nuages... différem- 
ment polarisés. 


Cet exposé succinct et très-incomplet du 


dynamisme physico-chimique, adopté comme 
un progrès par la jeune science, m’a paru 
nécessaire pour nous faciliter l’étude du 
dynamisme vital. 

Le principe vital n’est pas une entité, un 
être de raison inventé pour le besoin d’une 
théorie imaginaire, mais une substance réelle, 
foncièrement identique à cette matière sub— 
tile qui remplit l’espace, autrefois réputé 
vide, en même temps qu’elle pénètre et meut 
tous Les corps: l'électricité double. Sa source 
de développement git dans les centres ner- 
veux, et sa voie de transmission, dans les 
nerfs qui en émanent. Ses deux fluides con- 
stituants, doués d’affinités contraires, prési- 
dent aux combinaisons spéciales de la chimie 
vivante : digestion, nutrition, sanguification, 
sécrétions, excrétions, etc. L’âme a-t-elle 
quelque influence sur ces basses fonctions ? 
On n’en sait rién. Toujours est-il qu’elle n’en 
a pas conscience. D’un côté, l'indépendance 
que nous avons signalée entre la moelle épi- 
nière et le cerveau semblerait indiquer que 
le principe spirituel ne prend aucune part à 
la direction des fonctions purement orga- 
piques; de l’autre, ces deux grands centre 
nerveux ont des rapports anatomiques si in- 
times, qu’il serait téméraire d'établir entre 
eux, quant au fonctionnement, une limite in- 
franchissable. Je sais bien que la vie n’est 
pas incompatible avec l’absence de cerveau, 
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et même, dit-on, de tout système nerveux 
appréciable. Mais, dussent toutes les recher- 
ches ultérieures à cet égard aboutir au 
même résultat négatif, ce qui n’est pas abso- 
lument certain, cela ne prouverait qu’une 
chose, à savoir : que la force vitale peut 
agir par l'intermédiaire d’autres instruments 
que le système nerveux. Hélas! la science 
aura beau faire, elle ne pénétrera jamais jus- 
qu'aux réduits les plus obscurs du labyrinthe 
où se tient caché le sphinx de la vie! 

Chez l’homme, qui doit spécialement nous 
occuper ici, le principe vital a un double 
rôle bien tranché, correspondant aux deux 
grandes divisions de son appareil nerveux. 
Par la moelle épinière et ses annexes, il di- 
rige les fonctions de la vie organique et in- 
consciente; par le cerveau, il est l’agent 
direct des manifestations intellectuelles et 
des mouvements volontaires. Quoique très- 
distincts, ces deux ordres de phénomènes 
sont solidaires ; et ils doivent l'être, puis- 
que, d’une part, toutes les parties du sys- 
tème nerveux sont anatomiquement reliées 
entre elles par de nombreuses communica- 
tions que le scalpel démontre, et que, de 
l’autre, l'influence réciproque du physique 
sur le moral et du moral sur le physique n’est 
plus à prouver, tant elle est évidente. Si la 
lame use le fourreau, le fourreau, à son tour, 
altère la lame. Un violent accès de colère 
peut troubler les fonctions du foie et déter- 
miner instantanément l'ictère, comme un 
excès de régime bouleverser l'intelligence. 

Si l’on veut se faire une idée à peu près 
exacte du rôle que joue le principe vital dans 
la production des phénomènes vitaux et 
psychiques, il faut le considérer comme un 
second organisme, interposé entre l’orga- 
nisme matériel, qu’il pénètre, molécule à 
molécule, jusque dans ses extrêmes profon- 
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deurs, à l’aide de ses innombrables conduc- 
teurs nerveux, et l’âme, dont il devient l’in- 
strument de manifestation direct et immé- 
diat. On n’a pas assez étudié cet élément in- 
termédiaire entre l’âme et le corps, auxquels 
il sert de trait d’union, et qui seul serait ca- 
pable, s’il était mieux connu, de rendre 
compte d’une foule de phénomènes psycho- 
dynamiques restés incompris. L’organicisme 
ne voit dans l’homme que son organisme 
physique, qu’il dote arbitrairement de pro- 
priétés vitales et intellectuelles ; l’animisme 
ne considère que son principe spirituel, et 
fait bon marché du reste; Le vitalisme recon- 
naît bien ses trois principes constituants, 
mais il ne sait rien de la nature du principe 
vital et de ses rapports avec les autres élé- 
ments. Chose singulière ! l’ancienne philo- 
sophie avait deviné le rôle immense de cet 
agent, que la science moderne ne soupçonne 
même pas. Qu'est-ce que le corps spirituel dont 
parle saint Paul, sinon le fluide vital, ou ner- 
veux? Il était pourtant bien facile d'acquérir 
sur la nature de ce corps des notions précises : 
Si, au lieu de considérer les phénomènes 
magnétiques et somnambuliques, où le fluide 
vital s’isole pour ainsi dire et se révèle avec 
la plus grande netteté, comme de simples 
faits curieux et sans importance, ou de les 
rejeter sans examen, ce qui est infiniment 
plus commode, sous prétexte de jonglerie, on 
les eût soumis à une analyse expérimentale 
sérieuse, la science de la vie ne serait plus à 
instituer. J’embarrasserais fort, je crois, le 
premier académicien venu, sijelui demandais 
seulement une explication rationnelle du 
sommeilet durêve, phénomènes que personne 
à coup sûr, ne seratenté de révoquer en doute 
ou de taxer de jonglerie, bien qu'ils soient 
du même ordre. | 

Le fluide ou principe vital n’a pas seule- 
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ment pour fonction d’être le lien conjugal de 
l’âme et du corps; il remplit, en outre, celle 
d'établir les rapports de l’être tout entier 
avec ce qui l’entoure. De sorte que nulle in- 
fluence ne saurait agir sur lui sans son con- 
cours. De même que l'électricité, dont il n’est 
qu’une forme; de même que tous les fluides 
impondérables, le fluide vital est essentielle- 
ment élastique et expansif; et ce serait une 
grave erreur que de se le représenter empri- 
sonné dans le corps comme dans une boîte 
fermée. Nos grands peintres avaient sans 
doute une intuition de sa nature, quand ils 
entouraient la tête de leurs saints d’une au- 
réole rayonnante. Je ne veux pas insister 
davantage sur ce point de haute psycholo— 
gie; j'ajouterai seulement que l’homme, étant 
pourvu d’un double organisme, l’un maté- 
riel, l’autre fluidique, peut, dans certains 
états, percevoir les objets sans le secours des 
organes sensitifs, ce que démontrent claire- 
ment la double vue somnambulique, le som- 
meil naturel et le rêve, et modifier favorable- 
ment les organes malades, en faisant rayon- 
ner sur eux son fluide vital, ce que savent 
fort bien les adeptes du baron Dupotet, et 
les magnétiseurs sans le savoir, qui guéris- 
sent en quelques minutes des lésions méca- 
niques pour lesquelles la médecine savante 
exige deux mois de traitement et de repos, 
sans pouvoir garantir les suites. Et la me- 
motre, faculté mystérieuse, dont la science 
cherche en vain le secret, où en trouver l’ex- 
plication rationnelle, sinon dans ce fluide vi- 
tal dont les éléments ne sont pas soumis, 
comme ceux qui constituent l’organe maté— 
riel de la pensée, à un mouvement continu 
de composition et de décomposition molécu- 
laires? Oh! que nous sommes petits devant 
la nature, malgré nos parchemins et nos ori- 
paux!... Le pouvoir rayonnant n’est pas le 
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privilége exclusif des fluides impondérables ; 
tous les corps indistinctement le possèdent, 
à divers degrés. Et il est étrange que la 
science n’ait pas accordé plus d’attention à 
cette remarquable propriété d'expansion de 
la matière pondérable, connue sous les noms 
d’émanation, d’effluve. L’odorat nous la ré- 
vèle dans les substances dites odorantes; ce 
qui ne veut point dire que celles qui n’im- 
pressionnent pas ce sens en soient privées. 
Nous ne saurions percevoir, encore moins 
distinguer les émanations qui s’échappent de 
l'empreinte des pas de telle ou telle personne 
connue ; le chien ne s’y trompera pas, lui, et 
il saura bien retrouver son maître à l’aide de 
ce seul guide. D’où je conclus que, même en 
physique, il faut remonter plus haut que le 
témoignage des sens pour atteindre le crité- 
rium de la certitude. 


Que faut-il entendre par émanation ? Tout 
simplement la volatilisation des particules 
matérielles gazéifiées qui s’échappent inces- 
samment de la surface des corps, sous l’in- 
fluence des agents extérieurs, et deviennent 
ainsi une des plus puissantes causes de leur 
usure naturelle. Les médecins allopathes, qui 
mesurent la valeur des drogues qu’ils prodi- 
guent à leur quantité, se trompent grossiè- 
rement ici encore ; ils ne savent pas que le 
médicament n’agit que par sa SURFACE, avec 
une énergie proportionnelle à son degré de 
volatilisation, et nullement par sa masse, 
dont la cohésion maintient les molécules rap- 
prochées les unes des autres. C’est en cher- 
chant à détruire, par la division, cette force 
cohésive de la masse médicamenteuse, ou 
plutôt à la transformer en force expansive, 
que Hahnemann est arrivé à sa belle théorie 
dynamique, théorie vraie en principe, quoi- 
que incomplète; nous l'avons suffisamment 
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discutée dans la première partie de ce travail 
pour nous croire dispensé d'y revenir. 

Il ne faudrait pas confondre la matière 
raréfiée provenant des émanations naturelles 
avec la matière dynamisée par le procédé 
hahnemannien. La première, même dans les 
corps qui offrent le moins de cohésion, étant 
due à l’action lente et faible du milieu am- 
biant, sera toujours trop imparfaitement di- 
visée pour atteindre le degré d’élasticité et 
d'expansion qui caractérise la seconde. Il y 
a lieu aussi de tenir compte de la différence 
d’étendue des surfaces, très-exiguës dans 
les corps massifs, presque illimitées dans les 
corps fluidifiés. 

Je cherche, comme on voit, à déterminer 
l’action des doses massives, comparativement 
à celle des doses infinitésimales. — Prenons 
pour exemple la pilule, l’une des formes de 
prédilection de l’art. Il est évident que cette 
pilule, tant qu’elle conserve son intégrité, ne 
peut agir qu’en raison de l'étendue de sa sur- 
face, jusque-là très-limitée. Quant à sa masse, 
qui recèle une quantité de force spécifique 
plus ou moins considérable, elle ne saurait 
manifester son activité totale qu'après avoir 


subi l’action dissolvante des organes diges— 


tifs. Or, cette élaboration est toujours plus 
ou moins lente, et tandis qu’elle s’opère, le 
remède a tout le temps d’exercer ses pro- 
priétés physico-chimiques, qui peuvent être 
assez énergiques pour neutraliser ses pro- 
priétés dynamiques, seules curatives ; et l’on 
n'aura obtenu, en dernier résultat, qu’une 
perturbation. Notez bien que je suppose la 
pilule simple et convenablement appliquée; 
car, dans le cas, qui est le plus ordinaire, où 
elle serait composée de plusieurs substances, 
et empiriquement ou systématiquement em- 
ployées, comme la chose n’est point rare, 
personne, pas même celui qui l’administre, 
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n’est en mesure de prévoir la résultante de 
l’amalgame. — Que si, par malheur, notre 
pilule, administrée à tort et à travers, était 
un poison. ,les conséquences, on le conçoit, 
seraient bien autrement graves. Je n’apercois 
qu’un moyen de parer à ces divers inconvé- 
nients : c’est de métamorphoser la pilule en 
globule, de la débarrasser de ses propriétés 
matérielles, dont le moindre inconvénient 
est d’être inutile, pour dégager ses vertus 
dynamiques, qui ont du moins le précieux 
avantage, même dans les cas d’application 
erronée, d’être à peu près inoffensives. 


Ainsi ramenée à l’état, non pas de forcepure, 
mais de force composée, d'agent électro-chi- 
mique, de quelle manièrelasubstance médica- 
menteuse va-t-elle se comporter dans le sein 
de l’organisme ? Afin de faciliter la solution de 
ce problème final, rappelons que la vie est 
elle-même, avant tout, un dynamisme; qu’elle 
estsous la dépendance directe d’une force spé- 
ciale d’où dérive son activité, et que l’orga- 
nisme matériel qui en subit l'influence n’est, 
en soi, qu’un support inerte et positif. De 
sorte que la force médicamenteuse ne saurait 
agir sur ce support, le modifier, sans rencon- 
trer de prime abord la force vitale qui pré- 
side à ses fonctions. Nous voilà donc ame- 
nés, par voie d'élimination, en face de deux 
forces dont il s’agit de déterminer les rap- 
ports. Ces deux forces ont la même origine, 
la même nature, et ne diffèrent entre elles 
que par leurs applications : c’est l'électricité 
physique et l'électricité animale mises en 
présence dans le champ clos de l’organisme 
malade. Elles sont doubles l’une et l’autre, 
composées de deux éléments à courants con- 
traires, l'un attractif, l’autre répulsif, en 
raison des diverses affinités des corps sur 
lesquels ils agissent. L'action médicamen- 
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teuse ne peut donc être qu’une action dyna- 
mique, que j’appellerai bio-électrique. 

Tant que les fonctions vitales s’exécutent 
normalement, les deux électricités animales 
sont combinées dans le sein du support or- 
ganique neutre, dont elles pénètrent et inon- 
dent pour ainsi dire toute la trame, non pas 
seulement par les filets nerveux qui leur ser- 
vent de conducteurs, mais par leur expansion 
au dehors (induction). Nul besoin, par con- 
séquent, ici, pour la libre circulation du 
double fluide, d’un circuit fermé : tout en 
rayonnant à la périphérie du corps, les deux 
éléments se mêlent, sans se confondre, dans 
une atmosphère fluidique commune qui n’ad- 
met aucun vide. Mais, qu’une influence per- 
turbatrice, interne ou externe, physique ou 
morale, vienne déranger cet équilibre ; que 
l’un des deux courants soit interrompu ou 
détourné de sa voie normale, il y aura désa- 
grégation, désaccordement, et aussitôt les 
fonctions de l'organe qui reçoit l’influx de 
l'élément désagrégé seront troublées, dans 
tel ou tel sens, suivant le rôle de l’organe, la 
nature de la cause perturbatrice, etsans doute 
beaucoup d’autres circonstances bien diffi- 
ciles à déterminer. Les lésions organiques 
sont le résultat de la persistance d’action de 
la force vitale déviée ; elles représentent des 
effets morbides et non des maladies propre- 
ment dites. On peut les altérer, les détruire 
même physiquement ou chimiquement, par le 
fer, le feu, les caustiques, les fondants, etc.; 
mais le seul moyen de les guérir, c’est de les 
attaquer dans leur source de production 
dynamique. 

Nous voici arrivés au point le plus obscur 
du problème, à une limite au delà de laquelle 
on ne s’est guère, que je sache, aventuré jus- 
qu'ici. Me pardonnera-t-on la témérité d’oser 
la franchir? Je l'espère, et d'autant plus que 
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je ne prétends donner aux déductions qui 
vont suivre d'autre valeur que celle d’une 
hypothèse plus ou moins acceptable. 

Toute l’école homæopathique a répété, 
après Hahnemann, que la maladie consiste 
originairement dans le désaccord des forces 
vitales , opéré par une influence perturba— 
trice. Rien de plus évident pour le dyna- 
miste. Mais COMMENT se produit ce désac- 
cord? Comment se comporte la force pertur- 
batrice vis-à-vis de la force vitale? D’après 
quel mode la force médicamenteuse vient- 
elle ensuite rétablir l’ordre troublé par la 
force morbifique? Enfin, quel rôle joue la 
force vitale dans ce travail complexe de ré— 
paration, où elle ne peut évidemment res- 
ter inactive? Quelle est, en un mot, la 
part d'influence afférente à chacune de ces 
forces, soit dans les générations des mala- 
dies, soit dans leur guérison? Questions dé- 
licates! auxquelles personne n’a encore es- 
sayé de répondre. 

Nous ne faisons point ici de la littérature ; 
on voudra donc bien nous permettre quelques 
répétitions. Rappelons en conséquence qu’il 
n’y a dans la nature qu’une seule force, 
réelle, substantielle, à double manifestation 
contraire, agissant sur un support neutre, 
doué d’une double affinité correspondante. 
On sait que les agents morbigènes épidémi- 
ques connus sous le nom de miasmes n’attei- 
gnent pas tous les habitants des contrées où 
ils sévissent ; ils se comportent à leur égard 
comme certains germes invisibles répandus 
dans l’air, à l’égard de certaines espèces vé- 
gétales, qui se fixent là où ils sont attirés et 
s’éloignent d’où ils sont repoussés. Les con- 
ditions de leur développement ont donc pour 
premier principe une attraction. C’est ce que 
l’on nomme, en langage médical, de la part 
de l'agent morbigène, action élective ; de la 
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part du support, réceptivité. Rappelons en- 
core que les électricités contraires s’attirent, 
tandis que les semblables se repoussent mu- 
tuellement. Enfin, n’oublions point que la 
force morbifique, non plus que la force médi- 
camenteuse, ne sont des forces pures, mais 
des combinaisons électro-chimiques résul- 
tant de l’union chimique de l’une des deux 
électricités avec des matières réduites à l’état 
subtil, qui constituentleur spécificité. Il faut, 
par conséquent, pour la détermination de la 
maladie, que le sujet soit, électriquement, 
dans un rapport d'attraction avecl’agent mor- 
bifique, c’est-à-dire que les électricités ani- 
male et morbifique ‘soient contraires ; car si 
ces deux fluides étaient semblables, il y au- 
rait répulsion, et, partant, pas d’effet produit, 
pas de maladie ; la cause perturbatrice pas- 
serait à côté du sujet sans l’atteindre, ce qui, 
fort heureusement, est le cas le plus ordi- 
naire dans les épidémies. Il est à peine be- 
soin de faire remarquer que, si la maladie 
consiste dans la désagrégation des fluides 
vitaux, la santé devra résulter de la perma- 
nence de leur accord normal, d’où dépend la 
régularité du fonctionnement organique. 
Mais supposons la maladie développée 
par la combinaison de l’une des électricités 
morbifiques avec l'électricité animale con- 
traire, l’autre électricité aura acquis, par le 
fait de sa séparation, une tension plus ou 
moins forte, exprimée par le trouble de la 
fonction qui est sous sa dépendance. Com- 
ment rétablir l'équilibre ainsi rompu? En 
opposant au fluide vital séparé un fluide mé- 
dicamenteux semblable, qui le refoulera dans 
le sein de l’organisme, centre commun de l’é- 
lectricité animale, où il sera neutralisé. Ceci, 
toutefois, n’est qu'un premier obstacle levé 
plus ou moins complétement, selon le degré 
d’analogie des deux forces semblables, et 
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non pas la guérison, qui est l’œuvre propre 
de la réaction vitale consécutive émanant des 
centres nerveux, foyers permanents des élec- 
tricités animales. Cette réaction curative, qui 
n’est que la tendance naturelle de reconsti- 
tution des forces vitales désagrégées, sera 
d'autant plus forte, on le conçoit, que le re- 
foulement de la force désaccordée se sera ac- 
compli avec plus de violence. La recom- 
mandation de Hahnemann de débuter, dans 
le traitement des maladies, par les plus fai- 
bles doses, trouve donc ici son application. 
Pourrait-on arriver au même but en ajou- 
tant à la force vitale désagrégée une force 
médicamenteuse contraire, destinée à facili- 
ter sa recombinaison ?.. Je l’ignore. Seule- 
ment, alors, nous ne procéderions plus d’a- 
près la loi des semblables, primitivement du 
moins ; et celle-ci ne resterait applicable qu’à 
la réaction vitale, entendue dans le sens d’un 
secours que lui apporterait la force médi- 
camenteuse, afin de l’aider à 
désordre morbide... 


triompher du 
Je préfère la première 
interprétation, parce qu’elle a du moins le 
mérite de concorder d’une manière assez 
exacte avec les principes essentiels de la 
doctrine homæopathique. 

Pures hypothèses que tout cela! dira-t-on. 
Je le sais si bien que j'ai eu soin d’en pré- 
venir d’avance le lecteur. Mais où est la 
science qui n'ait commencé par une hypo- 
thèse ?... On n’arrive pas d’un seul bond de 
l'ignorance absolue à la connaissance par- 
faite; ce serait par trop facile. Que l’hypo- 
thèse ne soit n1 absurde, ni contraire à l’ex- 
périence acquise, c’est assez pour la légi- 
timer. La science officielle n’a-t-elle pas 
adopté la théorie tout hypothétique de la ro- 
tation et de la polarité des atomes? Elle sait 
pourtant bien que cette théorie ne repose sur 
aucun fait positif, mais elle le considère sans 
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doute comme un échelon provisoire qui 
pourra lui permettre de s’élever plus haut. 
Que ce soit là ma justification. 

Il nous resterait, pour compléter cette 
partie de notre travail, à discuter l’impor- 
taute question de l'échelle posologique, mais 
cette question, toute pratique, trouvera mieux 
sa place au chapitre suivant. 


D' CHAUVET. 
(A continuer.) 


DE L’ARSENIC 
Dans le traitement du Panaris. 
Mon cher ami, 


Votre article sur le traitement du pana- 
ris (1), dans lequel vous signalez la puis- 
sance pathogénétique et curative du »:yris- 
hica sebifera, m’a donné l’idée d’appeler l’at- 
tention de vos lecteurs sur un médicament 
peu usité en pareil cas et qui peut s’y mon— 
trer fort utile : je veux parler de l’arsenic. 

Voici comment je fus amené à recourir à 
l'emploi de ce moyen. 

M. C. avait promené le bout de l’index 
de la main droite sur une éruption siégeant 
au dos d’un cheval, 

Le surlendemain, 14 mai 1852, rougeur, 
chaleur au bout de ce doigt, douleur pulsa- 
tive et brûlante ; un point noir se montre 
près de la racine de l’ongle; malaise, inappé- 
tence, insomnie complète. Il s'applique des 
cataplasmes de farine de lin. 

15 mai, même état. Il vient me consulter 
le soir. Prescription : hepar sulfuris 6, trois 
globules dissous dans soixante grammes 
d’eau; une cuillerée toutes les quatre 
heures. 


” 


(1) Voir la Bibliothèque homæopathique, page 136. 
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16. La nuit a été mauvaise. La tache 
noire a près d’un centimètre de long sur 
un tiers de centimètre de large. Arsenicum 
dilution mélangée, administré comme ci- 
dessus (1). 

Deux ou trois heures après la première 
cuillerée de ce remède, la douleur perd gra- 
duellement de son intensité. La tache noire 
s'étend et s’éclaircit un peu; elle prend une 
teinte grisâtre et la forme d’une phlyctène. 
L'amélioration devient frappante. Le malade 
se sent renaître. Continuer le médicament. 

17. La nuit a été très-bonne. La phlyc- 
tène se prononce de plus en plus ; sa nuance 
est gris-perle. Vers le soir, elle s’étend jus- 
qu’à la moitié de la longueur du doigt et fait 
une saillie de près d’un centimètre au-dessus 
du cercle inflammatoire qui l’entoure. J’en 
pratique l’ouverture avec des ciseaux fins; 
il en jaillit de la sérosité et puis un fluide 
échoreux. 

18. Excellent sommeil. Il s’écoule du pus 
à chaque pansement fait simplement avec du 
linge enduit de cérat. Plus de médicament. 

Le doigt reprend ses proportions ordi- 
naires tout en gardant de la raideur pendant 
quelques jours, et se dépouille entièrement 
de son épiderme. Peu à peu l’ongle se dé- 
tache et fait place à un autre (2). 

Dans trois autres cas de panaris dont je 

(1) Mode de dilution qui consiste à mélanger dans la 
quantité d’eau voulue quelques gouttes ou globules de 
deux ou trois numéros, bas, moyen et élevé. Voir à ce 
sujet les mémoires que j'ai adressés au congrès de 
Paris, de 1851, et de 1853, mémoires insérés dans la 
Revue Gallicane des mêmes années. Sans débattre ici 
le plus ou moins de valeur de ces préparations, qui me 
paraissent offrir des avantages réels, je note ici, en 
historien fidèle, leur administration dans trois cas, 
comme je l'ai fait, il y a quelques années, dans mes 
Observations de choléra. Dans le quatrième cas, j'ai usé 


d'une dilution simple prise dans la boîte du maître de 
la maison où j'étais appelé, 


(2) Cette observation a été insérée dans la Revue d’A- 
vignon, tome Ier, 


D' ROUX (DE CETTE). 


n’ai pas tenu note quant aux détails, mais 
où le principal résultat m’a vivement frappé, 
l’arsenic n’a pas été moins efficace. 

L’un se présenta en 1853 chez M'°S$., 
qui, souffrant depuis deux ou trois jours du 
médius de la main gauche et après une nuit. 
affreuse, prit le matin arsenicum, dilution 
mélangée. Un quart d’heure après elle s’en- 
dormit, et, à son réveil, se trouva parfaite- 
ment soulagée. Le travail local se pour- 
suivit, l’ongle tomba ; mais les douleurs 
avaient cessé sans retour. 

Un autre cas eut lieu chez Me R., lors 
du choléra de 1854. Mercurius, hepar, si- 
licea n'avaient ni enrayé le mal, ni calmé la 
souffrance. Arsenicum produisit un soulage- 
ment rapide et marqué. 

Le dernier cas se manifesta, lors du cho- 
léra de 14865, chez une femme de chambre, 
dans une maison où la demoiselle était af- 
fectée de diphtérite maligne dont l’arsemic 
fut le remède souverain. Les douleurs atroces 
de ce panaris, rebelles à hepar et silicea, 
cédèrent promptement à arsenicum 12° di- 
lution. 

C’est dans les cas les plus graves, lors- | 
qu'il y a douleurs brülantes, angoisses, 
étranglement enflammatoire, que ce médica- 
ment me paraît indiqué. 

J'invite fortement mes confrères à s’en 
servir au besoin. 

Tout à vous, 
D'F. Roux (de Cette). 





ERRATA. 


Page 172, 1re colonne, 34° ligne, au lieu de: celui-là 
sérosilé, lisez : celui-là, de la sérosité. — Même page, 
2e célonne, 3: ligne, au lieu de : qu'ils donnent, lisez : 
qui leur conviennent. 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOOPATHIQUE 


À PROPOS DE LA DISCUSSION 


SUR LA 


LIBERTÉ DE L'ENSEIGNEMENT 
SUPÉRIEUR. 


Nous avons à cœur la liberté de l’ensei- 
gnement à tous les degrés, et c’est avec plus 
de raisons que beaucoup d’autres, car tant 
que les médecins seront divisés en deux 
camps ennemis, dont l’un est l’oppresseur et 
l’autre l’opprimé, 

L’opprimé sera nous, 

Et l'oppression amène nécessairement 
pour résultat l’amoindrissement de notre 
école et paralyse la bonne volonté des com- 
battants. 

[l importe à notre dignité, à notre repos, 
au maintien de nos principes et de l’expé-— 
rience acquise par nos prédécesseurs, que 
cette oppression soit enfin secouée. 

Avec la liberté, ceux qui savent pourront 
enseigner; Ceux qui ne savent pas pourront 
apprendre, et l’'homæopathie sera sauvée. 

Vienne donc cette liberté que, depuis 
longtemps, nous poursuivons de tous nos 
vœux ! 

1868 


Pour ranimer notre courage, pour raffer- 
mir nos espérances, nous avons aujourdhui, 
en dehors des motifs que nous pouvons faire 
valoir légitimement en notre faveur, le vote 
récent du Sénat. 


Sur 415 voix, 31 se sont déclarées pour 
la liberté. 

Évidemment, c’est d’un bon augure. Es- 
pérons! 


Nous n’avons pas la prétention, assuré- 
ment, de nous jeter dans la mêlée et de 
fournir à la controverse de nouveaux argu- 
ments; nous avons encore moins le désir de 
faire revivre les personnalités regrettables 
qui ont émaillé la discussion. 


Telle n’est pas notre mission. 


Nous sommes des médecins, et avant tout 
nous voulons rester ce que nous sommes. 


Plutôt que d'élargir le cercle de nos étu- 
des, nous sentons mieux, tous les jours, la 
nécessité de nous appliquer exclusivement à 
la solution du grand problème qui nous est 
posé, à nous médecins : un malade étant 
donné, le guérir. | 

Nous laissons volontiers à d’autres le soin 
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de démontrer que la liberté d'enseignement 
est de droit. 

A d’autres encore, nous reconnaissons 
comme très-légitime la mission plus haute 
de combattre les fâcheuses tendances qui 
n’ont déjà que trop perverti l’enseignement 
réduit à un monopole exclusif et obliga- 
toire. 

Pour nous, nous nous réduisons volontai- 
rement à un rôle plus modeste. 

Et ce rôle, si modeste qu’il soit, est es- 
sentiellement utile, personne ne voudra le 
contester. 

Et nous rendre utiles, c’est assez pour 


nous. 


Comme médecins, nous avons à défendre 
la souveraineté de l’expérience, et ce que 
nous sollicitons avec ardeur, c’est qu'on ait 
la force de suivre l'expérience jusqu’au 
bout. 

Comme médecins, nous n'avons pas à 
nous demander si nous devons prêter l’o- 
reille aux prédications de l’athéisme et du 
matérialisme; notre décision est prise à cet 
égard depuis longtemps : nous ne voulons 
être ni athées ni matérialistes. 

Nous distinguons les sciences, nous ne les 
séparons pas. 

Les tristes docteurs qui proclament qu’il 
y a aujourd’hui rupture entre la science et 
la foi, nous les plaignons; mais, plutôt que 
de nous montrer sensibles à leurs provoca- 
tions, nous aimons bien mieux leur opposer 
tout simplement que chez les pères des 
sciences modernes, y compris les sciences 
médicales, la science ne repoussait pas plus 
la foi que la foi ne repoussait la science ; 
exemples : Laënnec, Cayol, Récamier, Hah- 
nemann, J. P. Tessier, etc., etc. 

Voilà nos principes; mais, du reste, nous 
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restons voués tout entiers et exclusivement 
à notre étude favorite, l'Homæopathie; et 
si nous touchons à la question de l’enseigne- 
ment, si nous hâtons de tous nos vœux la 
solution de cette question en faveur de la 
liberté, c’est que de cette solution dépend 
l'avenir de notre écdle. 


s 
Maintenant, nous sommes comme inter- 


dits par l’arbitraire de la médecine officielle. 

On nous insulte du haut des chaires auto- 
risées, et nous sommes condamnés à rester 
dans notre isolement, les mains liées. 

Pas une chaire, pas un hôpital à notre 
disposition ! 

Et dans ces conditions pitoyables, ne 
devons-nous pas souhaiter que des disposi- 
tions soient prises de telle façon que nous 
jouissions enfin, dans le droit commun, dans 
la même soumission aux mêmes lois, du 
droit et de la liberté d’enseigner l’objet de 
notre foi et nos convictions ? 

Nous savons que la liberté est la plus 
puissante des sauvegardes de tout ce qui est 
vrai; or, avec la certitude que nous avons 
d’être en possession de la vérité, comment 
ne tournerions-nous pas constamment les 
yeux vers cette liberté ? | 

Ah! que cette liberté nous arrive, n’im— 
porte par quels changements, nous la rece- 
vrons avec gratitude! Mais qu’elle vienne 
vite; nous l’avons dit ailleurs (1), et on nous 
permettra bien de le répéter ici. 

« En France, où officiellement il n’a encore 
rien été fait pour l’homæopathie, j'estime 
que le moment est venu de provoquer un 
mouvement décisif qui la relève, qui l’en- 


(1) De l'homæopathie. Encore une fois, qu'est-ce que, 
l'homæopathie ? Il faut en finir avecrelle. — Paris, J. B. 
Baillière, 1864. | ) € 


LA LIBERTÉ DE L'ENSEIGNEMENT SUPÉRIEUR. 


seigne et qui la maintienne ouvertement au 
niveau de la considération qui lui est due. 

« Les médecins qui, par rang de date, 
furent les premiers disciples de Hahnemann 
et les promoteurs courageux de sa doctrine, 
ou sont tombés à la peine ou se découragent, 
et la génération qui leur succède ne se mon- 
tre peut-être pas assez reconnaissante de 
l'héritage qui lui a été légué, ét manifeste 
au contraire une tendance trop évidente à 
amoindrir Hahnemann et son enseignement. 

« Il y a là un danger, et c’est, à mon avis, 
le plus pressant, celui contre lequel il im— 
porte le plus de se prémunir. Si on n'utilise 
pas au profit de l’homæopathie les premiers 
combattants, les plus passionnés (je ne re- 
cule pas devant le mot; la passion, c’est le 
dévouement, et.il est de ces épreuves qu’on 
ne traverse pas victorieusement sans le dé- 
vouement au cœur), ‘si on ne fait pas appel 
aux représentants les plus fidèles de Hahne- 
mann, Ceux qui ont préparé et müri, on ne 
saurait en disconvenir, les succès plus faciles 
dont se parent les derniers venus, que res- 
tera-t-il bientôt pour juger définitivement à 
l’œuvre l’'homæopathie hahnemannienne ? 

« On semble l’oublier, et il faut le rappeler, 
parce que c’est pourtant vrai : c’est l’homæo- 
pathie hahnemannienne qui a triomphé des 
premiers obstacles, et les premiers obstacles 
étaient évidemment les plus sérieux. C’est 
elle qui a fait brèche aux forteresses médi- 
cales du temps; c’est elle qui a remué l’opi- 
nion publique, qui a étonné le monde par les 
plus belles guérisons; c’est elle qui a fondé 
les hôpitaux de Vienne et les cliniques de 
Leipsick, qui nous a fourni dans les condi- 
tions d’une authenticité irréprochable des 
observations qui sont encore l’orgueil et 
l'ambition desimédecins homœæopathes de 
tous les pays; c’est elle qui a été récompen- 
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sée en Allemagne, dans les hommages pu- 
blics rendus à la mémoire de Hahnemann 
d’abord, et dans la personne des Stapf, Ma- 
renzeller, OEgidi, Schwarz, Wolff, Mühlen- 
bein, etc. En Espagne, en Amérique, etc., 
nous avons lieu d’être ravis de ses succès; 
et nous consentirions, en France, à voir 
tomber cette homæopathie hahnemannienne 
du piédestal où elle fut placée dès son ori- 
gine, avant qu’elle eût pu être jugée! Ce 
serait un malheur pour tous et une lâcheté 
sans nom de la part de ceux qui lui ont voué 
toute leur estime et qui ont passé leur vie à 
l’étudier. Non ! il ne faut pas que cela soit. 


ex bre Partout ailleurs qu’en France, l’ho- 
mœæopathie est honorée dans son exercice et 
protégée dans son développement. Cette 
protection s’est montrée efficace en lui as- 
surant à part des services publics où elle 
compte des maîtres et des élèves. 


« En France, elle est écrasée sous-le pied 
du monde médical officiel; et pourtant elle a 
si bien gagné ses lettres de naturalisation, 
qu’elle est tolérée dans son exercice; mais 
cette tolérance ne saurait, à mon avis, nous 
suffire plus longtemps; et pour moi je la 
trouve si blessante que j'oublie le bienfait, 
si bienfait il y a, pour n’être que choqué, 
ou du scandale de faiblesse, ou du scandale 
d’injustice. 

«Il faut assurer à l’homæopathieune place 
libre et indépendante, où elle puisse prouver 
publiquement, dans les conditions d’une au- 
thenticité irréprochable, tout ce qu’elle peut 
faire, et enseigner à qui voudra l’entendre 
tout ce qu’elle sait. [ 


«faut qu’elle ait à sa disposition, pleine, 
entière, sans entraves, des hôpitaux et des 
cliniques. | 


\ 


« Avec des hôpitaux et des cliniques ho- 
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mæopathiques, toute semence lèvera et le 
bon grain pourra être séparé de l’ivraie. 

« Avec des hôpitaux et des cliniques ho- 
mœopathiques, l’homæopathie est sauvée, 
parce que la pratique et l’action lui seront 
plus favorables que les plus savantes discus- 
sions. 

« Avec des hôpitaux et des cliniques ho- 
mæopathiques, plus de vaines disputes, plus 
de récriminations. 

« L'expérience parlera plus haut que tous 
les cris discordants; elle prononcera son 
arrêt, et, après cette décision souveraine, 
les allopathes et les homœæopathes ne seront 
plus admis à s’affubler plus longtemps de 
qualifications dont la lutte seule légitime 
l'emploi. 

« Ï] n’y aura plus que des médecins. » 

D’ A. CHARGÉ. 


MÉDECINE CLINIQUE. 


OBSERVATIONS 
tirées de la pratique du D' GASTIER 


ET SUIVIES D'UNE CONCLUSION. 


Indocti discant et ament 
meminisse periti. 


4° Une sœur de l’hôpital de Thoissey, 
quoique fort jeune encore, était atteinte de- 
puis SEPT années de douleurs déchirantes aux 
deux coudes, avec élancements aigus à l’olé- 
crane; de douleurs brülantes aux deux avant- 
bras, au droit spécialement; de crampes dou- 
loureuses aux deux mains, avec contraction 
violente des doigts, que soulageaient à peine 
les diverses frictions faites sur ces parties. 
Ces douleurs, qui revenaient tous les soirs, 
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se prolongeaient très-avant dans la nuit, et 
laissaient, après leur disparition, les mem- 
bres qu’elles avaient atteints dans un état de 
faiblesse qui, chaque jour croissant, mena- 
çait de ne plus permettre bientôt à la malade 
de continuer son service. 

Acide muriatique. Deux globules de la 
6° dilution. | 

Le remède, trop fortement dosé, opéra 
une si forte aggravation des douleurs ordi- 
naires, que vers minuit on fut sur le point de 
m'appeler au secours de la malade. 

Cependant cette exacerbation se calma; 
l’accès du lendemain fut très-faible, et de- 
puis ce jour la malade, sans prendre d'autre 
remède, se borna à observer le régime et ne 
m'a pas accusé le moindre ressentiment de 
ce mal. 

2° La supérieure de la maison m'ayant 
consulté pour des étourdissements qu’elle 
éprouvait, surtout le matin, avec passage 
rapide devant ses yeux de mouches noires 
(ce symptôme était antérieur aux étour- 
dissements), dilatation habituelle des pu- 
pilles, douleur avec battement au-dessus des 
oreilles, grande pesanteur des membres et 
pouls dur, je la mis au régime et lui fis pren- 
dre en deux doses, dans l’espace de vingt- 
quatre heures, cinq globules d’aconit 24°, et 
dissipai ainsi les symptômes ci-dessus, qui 
depuis HUIT mois n’ont pas reparu. 

3° La sœur de la salle des hommes trouva 
dans un seul globule de noix vomique, 30° di- 
lution, la guérison d’une toux pour laquelle, 


depuis deux mois, elle avait vainement épuisé 


les ressources accoutumées des infusions 
béchiques, des sirops, des pâtes et sucreries 
diverses. 


4 Une jeune sœur était atteinte d’un 


tremblement des deux mains que lui avait 
laissé la petite vérole depuis quatorze ans, 
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tremblement qui offrait ceci de particulier, 
qu’il diminuait en proportion du poids que 
soutenaient les organes affectés. Après lui 
avoir fait prendre sans succès deux globules 
de veratrum, je réussis, cinq jours plus tard, 
avec deux globules de phosphore, 30° dilu- 
tion. Le lendemain de l’administration de ce 
dernier remède, la malade pouvant avec fa- 
cilité enfiler une aiguille, ce qu’elle ne se 
souvenait pas avoir jamais pu faire, se con- 
sidéra comme guérie. (Bibl. hom. de Ge- 
nève, 1'° série, t. IT, p. 533-535.) 

5° Sur 328 malades admis à l'hôpital de 
Thoissey (Gastier écrivait ceci en 1834), 
sept seulement ont succombé; et parmi ces 
sept, il n'est mort de maladie aiguë qu’un 
homme qui, étant tombé d’une grande hau- 
teur le ventre sur un corps dur saillant de 
plusieurs pieds au-dessus du sol, nous a été 
apporté dans un état absolument désespéré, 
état auquel il semble n’avoir survécu quel- 
ques jours que pour nous offrir un nouvel 
exemple, ajouté à tant d’autres, de l’effet 
vraiment prodigieux de l’arnica, lequel, dans 
les cas même de chute que leur gravité met 
physiquement au-dessus de tout pouvoir hu- 
main, se montre constamment assez puis- 
sant pour faire taire les sympathies dont l’en- 
semble constitue l’état fébrile, inséparable 
de toute grave lésion abandonnée à la na- 
ture ou traitée allopathiquement. 

Tous les malades qui ont succombé, à 
part celui-là, sont morts au terme d’affec- 
tions anciennes qui, dans le long cours de 
souffrances dont elles ont été la source, s’é- 
taient compliquées d’autres affections non 
moins graves que la première. (Voir la 
Bibl. hom. de Genève, 1. III, 1'° série, 
p. 25.) | 

6° Une dame, atteinte d’une rougeur ha- 
bituelle et fort ancienne des yeux, avec lar- 
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moiement abondant par le moindre vent, et 
sensibilité à la lumière sans inflammation 
proprement dite, ayant, d’après mon avis, 

opposé à ce mal, d’abord l'esprit de soufre, 

et puis l’euphraise, n'avait éprouvé qu’un 
amendement faible de l’emploi de ces sub— 
stances ; elle m’écrivit pour me prier de lui 
adresser un plus grand nombre de doses ou 
une dose plus forte du remède, les premières 
n'ayant produit qu'un mieux très-faible. 
Dans ce moment, j'expérimentais les effets 
pathogénétiques de la teinture d'if (taxus 
baccata), et parmi les symptômes que j'avais 
recueillis, le premier, le plus constant et le 
plus incommode (puisqu'il avait été pour moi 

et pour deux autres personnes une cause 
absolue de suspension de tout travail), était 
un larmoiement continuel dans la chambre 
comme à l’air libre, avec légère rougeur des 
yeux. J’envoyai à cette dame une goutte. de 
la 4° dilution de taxus-baccata répandue sur 
de l’amidon, en l’engageant à venir me mon- 

trer ses yeux si elle voulait que je lui con- 

tinuasse mes soins. Huit jours après, je re- 

çois d’elle une lettre où elle m’annonce sa 

complète guérison, avec prière de lui adres- 

ser une provision du même remède, dans le 

cas où le mal viendrait à reparaître. (Eod, 

loc., p. 214.) 

7° Exostose considérable aux deux tibias 

chez un jeune homme de 19 ans, résultant 

d’une saturation mercurielle. Je donnai suc- 

cessivement, sans succès apparent, adurum, 

assa fœtida, sulfur,mexereum. Je me décidaiï, 

quinze jours après l’emploi de ce dernier 

remède, à donner à mon jeune malade, que 

des douleurs vagues avec élancements par- 

fois aux régions affectées n’empêéchaient pas 

de vaquer, en boitant un peu, à quelques 

occupations actives, deux globules de Phos- 
phore 30° dilution. Le mieux très-marqué 
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qui survint au bout de douze à quinze jours 
de l’administration de ce nouveau remède 
me sembla être une indication d'y revenir, 
ce qui fit que je réitérai à la dose d’un seul 
globule. 

Un mois et demi après, les deux exostoses 
avaient complétement disparu. (Eod. loc., 
p. 208.) 

8° Une dame de quarante-cinq ans, n’ayant 
jamais eu d'enfant, encore parfaitement ré— 
glée, était arrivée à l’âge de trente-neuf ans 
assez bien portante, et surtout sans se ressen- 
tir jusque-là du mal dont elle fut atteinte à 
cette époque. 

Ce mal consistait dans un état d’irritation 
etd’engorgement des ganglionslymphatiques 
et du tissu cellulaire qui les entoure de 
chaque côté du cou, depuis les clavicules 
jusqu'aux oreilles. Il n’est guérisseur ou mé- 
decin de quelque réputation, soit à Lyon, 
soit aux environs de son domicile, que cette 
dame n’eût consulté pour se délivrer d’un tel 
mal. Depuis bien longtemps déjà, le peu 
d'espoir que lui en laissait son médecin, 
homme de mérite et praticien expérimenté, 
faisait qu’elle n’aspirait qu’à quelque soula- 
gement, sans prétendre à une guérison con- 
sidérée comme impossible. 

Son mal, quoique beaucoup aggravé, l’in- 
quiétait moins par rapport à ses ganglions, 
avec lesquels elle était en quelque sorte fa— 
miliarisée, que par rapport à d’autres symp- 
tômes qu’elle ne ressentait que depuis quel- 
ques mois. : 

Ces ganglions étaient pourtant si déve- 
loppés, qu’ils-donnaient au cou un volume 
.plus. que double de l’état naturel, et qu’à sa 


base surtout ils formaient une sorte de 


bourrelet qui semblait faire croire que leur 


masse, s'étendant jusque dans la cavité 


thoracique et se trouvant étranglée au-des- 
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sous des clavicules, recouvrait, au-dessus 
de ces os, la complète liberté de son déve- 
loppement. | 

Son état d’ailleurs était le suivant: 

Céphalalgie syncipitale, cheveux doulou- 
reux au toucher, surtout vers le synciput; 
face pâle, maigre comme tout le corps; 
yeux cernés d’une teinte brune ; dyspnée, op- 
pression, respiration courte et précipitée; 
toux provoquée dans le mouvement d’inspi- 
ration, surtout le soir, sèche, douloureuse; 
peau sèche et brûlante, irrégulièrement ta- 
chetée de plaques jaunes ou d’un brun ter- 
reux ; sensibilité extrème au froid. C'était au 
mois de juillet 1833 que je vis la malade; 
elle avait un vêtement d'hiver; son cou était 
entouré d’un double tour de fourrure bien 
chaude et elle-même enfermée dans une 
petite chambre échauffée encore par un 
poêle ardent, ce qui ne me permit pas d’a- 
bord de pénétrer jusqu’à elle, la température 
de l’appartement étant bien, je le suppose, à 
36 degrés. Le pouls variait de 100 à 110 pul- 
sations et n'offrait rien d’ailleurs de particu- 
lier; la langue était rouge, surtout vers la 
pointe; la soif vive et soutenue le matin 
comme le soir, où les autres symptômes 
s’exaspéraient constamment ; l'estomac était 
douloureux habituellement, et le devenait 
surtout lorsque la malade était affectée de 
hoquets ou fatiguée par des excitations 
chaudes et acides ; le ventre n’était pas ab— 
solument douloureux, mais fatigué de bor- 
borygmes presque continuels; la malade, 
longtemps constipée, avait alors un peu de 
dévoiement avec ténesme; ses urines étaient 
d’un rouge très-foncé et rares. Malgré toutes 
les précautions prises par la malade pour se 
prémunir contre le froid, elle ne pouvait 
échapper chaque soir à un frisson assez vif 
par lequel.débutait le mouvement fébrile, qui 
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consistait dans une augmentation des symp- 
tômes ci-dessus, auxquels se joignaient de la 
douleur dans les tumeurs ganglionnaires et 
des palpitations qui, jusqu’au matin ordinai- 
rement, venaient compliquer par de vives 
anxiétés les symptômes pectoraux. 

Je donnai successivement de dix jours en 
dix jours à la malade deux globules de sul- 
fur 30°, puis calcarea carb. et lycopode. En 
dix-huit à vingt jours, l'état de la malade 
devint des plus satisfaisants ; les tumeurs 
ganglionnaires furent réduites, en cet espace 
de temps, à ce qu’elles étaient à leur origine, 
c’est-à-dire à la grosseur de petits pois mo- 
biles sous le doigt ; tous les symptômes géné- 
raux fébriles avaient cessé, à tel point que 
la malade, oubliant et les souffrances et les 
dangers de sa situation précédente, refusa 
sur la fin d’août la continuité de mes soins, 
sous le vain prétexte que, voulant aller à une 
foire importante dans le pays, qui devait 
avoir lieu du 8 au 15 septembre, elle y rom- 
prait nécessairement son régime, et que, dès 
lors, il ne valait pas la peine qu’elle prit de 
nouveaux remèdes. 

Elle n’en prit pas, en effet; elle fut à la 
foire projetée, par un temps frais, sans au- 
cune de ces précautions par lesquelles elle 
avait coutume de se prémunir contre le froid. 
Je l’ai revue fin de mars de cette année, avec 
mon confrère et ami le D' Dutech, que cette 
observation pouvait intéresser; elle m'entre- 
tint alors d’une indisposition récente qui 
n'avait aucun rapport avec l'affection dont je 
viens de fixer sommairement l’histoire. (Eod. 
loc., p. 216-220.) 

9° Un jeune homme arrive de Lyon, por- 
teur au pénis d’un chancre qui est le pre- 
mier de cette nature que j'aie eu l’occasion 
d'observer dans ma pratique. Ce jeune 
homme avait une belle constitution et jouis- 
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sait de la meilleure et de la plus complète 
santé avant l'accident. Il y avait neuf jours 
que l’ulcère existait lorsque je le vis, et il 
offrait les symptômes suivants : pénis chaud 
et gonflé dans toute son étendue, d’une 
teinte rouge brun, surtout autour de l’ulcère, 
qui occupait la partie postérieure du frein, 
lequel avait déjà totalement disparu. Cet 
ulcère, irrégulier dans la forme, à bords durs, 
à fond brun et saigneux, avait la plus grande 
étendue dans le sens transversal; cette éten- 
due était de trois à quatre lignes ; un pus 
épais et abondant, dont la couleur ne pouvait 
se distinguer à cause du sang auquel il était 
mêlé, en coulait constamment. Le malade, 
en outre, éprouvait de l’accélération dans le 
pouls, de la soif, du dégoût pour les ali- 
ments, de fréquentes crampes aux mollets et 
aux muscles masséters, un besoin parfois de 
s'étendre en serrant fortement quelque chose 
dans ses mains. Son caractère, naturelle- 
ment peu soucieux et même d’une gaîté folle 
et bruyante, était en ce moment sombre et 
triste, bien qu’il ne souffrit pas alors beau- 
coup de son ulcère. 

Je mis à la diète homæopathique ce ma- 
lade, au goût duquel un tel régime paraissait 
peu- convenir, et lui donnai le lendemain 
deux globules de merc solub 4° dilution, 
qu’il prit de grand matin. La nuit suivante, 
l’aggravation du mal local fut des plus vives. 
Je suppose que son vase de nuit, où il n’avait 
uriné qu’une fois, contenait, avec les urines, 
un mélange de plus de vingt onces de sang. 
Le jeune homme, dont les douleurs de la nuit 
éprouvaient un peu de relâche à ma visite du 
matin, s’inquiétait moins que moi de cette 
prodigieuse hémorrhagie, dont la profondeur 
du chancre, qui semblait avoir atteint la 
moitié de l’épaisseur du pénis, me faisaitre- 
douter un retour. 
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Ce retour de l’hémorrhagie eut lieu, en 
effet, mais il ne fut que de huit à neuf onces 
de sang; le quatrième et lecinquième jour, le 
malade fut progressivement mieux; la di- 
minution du volume de l’organe réduisit de 
beaucoup les affreuses dimensions du chan- 
crée qui le dévorait. Ce mieux, stationnaire 
au septième jour, me détermina à donner au 
malade un nouveau globule du même re- 
mède, avec recommandation d'observer ri- 
goureusement le régime, dont il commençait 
à se lasser. | 

La guérison était complète au dixième 
jour. (Eod. loc., p. 220-222.) 


La place nous manque pour prolonger in- 
définiment ces citations, comme nous pour- 
rions le faire bien aisément; mais nous en 
avons dit assez pour prouver que Gastier 
a été le digne disciple du maitre, qu’il 
s’est montré animé du même esprit, qu'il 
s’est bien nourri de ses leçons, et que con-— 
stamment il s’est appliqué à s’astreindre aux 
conditions imposées par Hahnemann, au 
nom de l’expérience, pour le double choix à 
faire du médicament et de la dose. 

* En agissant ainsi, Gastier a-t-il eu tort ou 
raison? A-t-il été dans le faux ou dans le 
vrai ? 

Dans le faux? mais alors, après s'être 
trompé lui-même, Gastier nous a trompés, et 
les histoires des guérisons précitées ne sont 
plus que des contes faits à plaisir, que des 
paroles décevantes. Arrière tout cela! Ah! 
s’il en est ainsi, qu’on le dise, qu’on le 
prouve, et surtout qu’on cesse d’honorer sa 
mémoire! À ces mots de réprobation 
échappés sur la tombe à peine fermée de 
Gastier, nous sentons se révolter tout ce 
qu’il y a de science, d’honnêteté et d’expé- 
rience dans l’école homœæopathique; mille 
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voix contemporaines des plus autorisées se 
lèvent pour venger à l’envi la justice et la 
vérité outragées. 

Gastier était donc dans le vrai? Eh! assu- 
rément; nous en avons pour preuves l’es- 
time, la reconnaissance et l’affection de tous 
ceux qui l’ont connu et qui n’ont eu qu’à se 


louer de ses soins ; nous avons pour témoi- 


gnages irrécusables de sa véracité, de sa 
loyauté, de sa science pratique consommée, 
les regrets qui l’ont suivi. Sous son règne, 
à l'hôpital de Thoissey, le nombre des dé- 
cès, relativement au nombre des malades 
admis, a été moindre qu'auparavant; c’est 
écrit, et il n'appartient à personne de le bif- 
fer d’un trait de plume. 

Donc, honorons sans regrets sa mé- 
moire. Îl a pris place parmi les bienfaiteurs 
de l'humanité; mais, pour l’honorer digne- 
ment qu’avons-nous à faire ? — A faire comme 
lui, à suivre ses exemples, à marcher sur ses 
traces , à l’imiter en tout et pour tout. 

Honorer un savant et renier sa science 
en ne se l’appropriant pas; honorer un mé- 
decin, le vanter comme praticien et insulter 
à sa pratique en faisant tout autrement que 
lui, 

C’est manquer de logique et établir entre 
ses paroles et ses actes une flagrante contra- 
diction ; 

C’est se ménager aux yeux du public le 
mérite de respecter l'expérience, quand, au 
fond, on est tout disposé à n’en pas tenir 
compte, à la mépriser même souverainement, 
puisque, proh pudor ! grande faute pour soi! 
grand danger pour les autres! on ose la met- 
tre de côté pour faire plus de place à sa per- 
sonnalité. 

D' A. CHARGÉ. 
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ACIDE PICRIQUE. 


Ses effets physiologiques et son efficacité 
curative. 


Nous venons de lire avec un intérêt sou- 
tenu un travail original du D' Parisel (Pro- 
priétés thérapeutiques de l'acide picrique, et 
spécialement de son emploi comme succédané 
du sulfate de quinine. Paris, 1868, in-4, 
44 pages). 

Nous recommandons spécialement cette 
lecture à tous ceux de nos confrères qui joi- 
gnent à l'ambition d’enrichir leur matière 
médicale le désir bien légitime de se tenir au 
courant de la direction que prennent, dans 
ces derniers temps, les esprits travailleurs et 
observateurs. 

Ce travail, comme son titre l’indique, se 
propose en première ligne de vanter l’acide 
picrique comme succédané du sulfate de qui- 
nine. 

Ce n’est pas à ce point de vue que ce tra- 
vail nous a intéressé et que nous le recom— 
mandons à nos amis. Appelés comme nous 
le sommes, par l'exemple de notre maitre, 
Hahnemann, exemple que nous sommes heu- 
reux de suivre, à individualiser toujours, 
parce que c'est de l’individualisation patho- 
logique que ressort seulement l’individualité 
médicamenteuse qui guérit, nous ne croyons 
pas aux succédanés, et, parlant, nous ne nous 
consumons pas à leur recherche. 

Mais le D' Parisel, tenant pour évident 
« que l’action thérapeutique d’un corps ne 
« peut être que le résultat de son action 
« physiologique » (page 29), a étudié les ef- 
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fets physiologiques de l’acide picrique, et ici 
commence l'intérêt pour nous. 

Ce n’est jamais inutilement que nous sont 
révélés les effets physiologiques d’un corps 
quelconque, notre loi étant toujours là, pré- 
sente à nos esprits, pour nous permettre de 
les utiliser. 

Or, quels sont ces effets physiologiques ? 
Laissons parler l’auteur. 

* Nous bornerons nos citations à ce qu’il y 
a de plus marqué, de plus essentiel. 

« Le premier symptôme et le plus appa- 
« rent de l’imprégnation picrique est la co— 
« loration des téguments, et notamment de 
« la cornée opaque en jaune clair. Le sujet 
« semble être atteint d’un ictère simple. » 
Page 19. 

« L’appétit est plutôt diminué qu’aug- 
menté. » Page 19. 

« L'action sur le rein est très-remarqua- 
« ble. L'activité de ce viscère, qui d’abord 
«_ était augmentée par les doses toniques (1) 
« à la façon des nitrates, est maintenant 


_ 
= 


« comprimée. 

« L’urine est moins abondante et se co- 
«_ lore d’une nuance qui peut varier du jaune 
« orangé au rouge-sang, suivant l'intensité 
« de l’imprégnation; enfin l’acide picrique 
« se comporte comme un Corps irritant pour 
« le rein. 

« En outre de la coloration et de la quan- 
« tité, les urines varient de consistance. 
« Lorsque la picatrisation est complète et 
« maintenue fortement, en même temps 
« qu’une anurée importante tend à se pro- 
« duire, le liquide devient plus épais, plus 
« visqueux, comme chargé de flocons. Cette 
« consistance est due en général à du mu- 


(1) Par doses toniques, l’auteur désigne les doses qui 
n'amènent pas les effets de l'imprégnation picrique, et 
qui sont depuis les plus faibles doses jusqu'à 0.05. 
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« cus. Lorsque l’urine est arrivée à ce de- 
« gré, elle est toujours colorée de rouge- 
« sang. » Page 19. 

« Enfin un effet important, le plus impor- 
« tant sans contredit de l’imprégnation pi- 
« crique ou picatrisation, c’est le ralentisse- 
« ment de la circulation. Ce phénomène, que 
« nous avons étudié sur trente personnes 
« environ, y compris nous-même, se mani- 
« feste peu pour de faibles doses; mais, à 
« mesure que la dose devient plus impor- 
« tante, l’effet est plus puissant. La diffé- 
« rence est cependant déjà de 4 à 5 pulsa- 
« tions en moyenne quand on emploie 0.20, 
« pris en une heure par exemple. L’effet se 
« produit une heure et demie à deux heures 
« après l’ingestion de la dose dans l’esto- 
« mac, » Page 19. 

Ce n’est certes pas là une pathogénésie 
cémplète de l'acide picrique, et si Hahne- 
mann n’avait pas pénétré plus avant dans les 
effets que les médicaments sont susceptibles 
de produire sur l’homme en santé, nous se- 
rions bien loin de trouver dans sa matière 
médicale toutes les ressources que nous pou- 
vons y trouver quand nous l’étudions avec 
persévérance ; mais ce n’est pas une raison 
aussi pour négliger d'apprendre ce que nous 
ne savons pas et pour repousser une acqui- 
sition qui, dès ce moment, peut produire 
d'excellents fruits. 

En raison de ces symptômes précités, le 
médecin homœæopathe est déjà parfaitement 
autorisé à prescrire l'acide picrique dans tous 
les cas morbides qui présenteront dans leurs 
symptômes caractéristiques : 

1° La coloration jaune semblable à l’ictère, 
tant pour la peau que pour les sclérotiques ; 

2° La dépression des battements du cœur 
dans leur nombre et dans leur force ; 

3° Des urines colorées jusqu'au rouge— 


sang, épaisses, visqueuses et chargées de 
flocons. 

Et, chose remarquable, grâce au travail du 
Dr Parisel, nous n’en sommes plus seulement 
à concevoir, sur les bons effets de l’acide 
picrique dans ces cas morbides, les espé- 
rances que notre loi thérapeutique nous au- 
torise parfaitement à concevoir; ces espé- 
rances sont déjà en partie réalisées, uni- 
quement encore par le concours exclusif du 
D' Parisel. 

Cédons-lui la place; il nous transmettra 
lui-même deux observations concluantes sur 
l'efficacité de l’acide picrique dans lictère : 

« Alexandre P..., à Paris, 22 ans, lym- 
« phatique, me consulte le 30 janvier der- 
« nier. S’est aperçu qu'ila la jaunisse depuis 
« deux jours. Depuis huit jours, il a de l’inap- 
« pétence, quelques vertiges momentanés, 
« des douleurs vagues dans l’hypocondre 
« droit. Les urines sont rouges; il a surtout 
« de la faiblesse, et la marche le fatigue. 

« Je le visitai minutieusement; comme 
« signe pathologique, je notai la coloration 
« jaune de la peau et des sclérotiques et un 
« peu de sensibilité dans la région du foie, 
« en avant et en arrière. Mon diagnostic fut 
« ictère simple. Je fis prendre au malade une 
« pilule à 0,10 le matin pendant dix jours. 
« Au bout de ce temps, il revint me voir. 
« La coloration était augmentée, les urines 
« étaient plus rouges (aggravation homæo- 
« pathique), mais dès le troisième jour du 
« traitement l’appétit était revenu, les ver- 
« tiges avaient cessé, les forces repris; 


« huit jours après, la coloration jaune avait 


« disparu, la guérison était définitive. » 
Page 43. 
Autre observation : « M"° Anna M..., aussi 
« atteinte d’ictère simple, fut traitée de la 
« même manière; mais, MIEUX INSTRUIT, je 
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«_ ne fis durer son traitement que six jours. 
« La guérison fut aussi nette. » Page 43. 

Ainsi est acquise l’efficacité de l’acide 
picrique dans le traitement de l’ictère avec 
inappétence, vertiges momentanés, douleurs 
dans l’hypocondre droit, urines rouges, fai- 
blesse. 

Et la guérison est d’autant plus prompte 
qu’on dose le remède plus faiblement. Mieux 
instruit, je ne fis durer son traitement que six 
jours. 

Sur quoi repose cette efficacité curative, 
si ce n’est sur la loi homæopathique ? 

Viennent des travaux ultérieurs qui nous 
fixent sur la valeur thérapeutique de l’acide 
picrique dans le traitement des affections du 
cœur, des organes de l’appareil urinaire, etc. 
Toujours est-il que, dans l’histoire naissante 
de l'acide picrique, en dehors de notre école, 
il est écrit en termes ineffaçables : 

Similia similibus curantur. 


D' A. CHARGÉ. 


CORRESPONDANCE. 


À M. le D' CHARGÉ, rédacteur de la Biblio- 
thèque homæopathique. 


Monsieur, 


Vous avez daigné faire mention de la Re- 
vue que j'ai fondée au profit des pauvres, et 
en même temps vous me procurez le plaisir 
de lire la savante publication que vous rédi- 
gez à Paris dans l'intérêt de l'humanité souf- 
frante : ce m’est un double titre pour vous 
remercier. | 

Ces deux Revues se complètent, sinon par 
le fond, du,moins par le but : l’une a pour 
objet de soulager les maux physiques; l’au— 
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tre le mal moral, car la gêne etla misère sont 
la torture de l’âme. 


Seulement ma tâche, bien que hérissée 
d’ennuis de toute sorte, progresse plus aisé- 
ment sous le drapeau de la charité; la vôtre 
est plus rude, puisque vous avez contre vous, 
— je ne dis pas l’ignorance au moins des 
hommes de l’art, — mais la mauvaise foi, le 
préjugé... et le pire de tous, l’orgueil. Votre 
talent, la solidité de votre logique, la puis- 
sance des faits cités à l’appui de vos argu- 
ments, seraient capables de porter la lumière 
dans tous les esprits, si la prévention ne les 
en écartait pas. 

Toute la difficulté est là. L’allopathie af- 
fecte un haut dédain pour les écrits apologé- 
tiques de l’homæopathie, et les personnes 
intéressées à connaître la vérité se laissent 
subjuguer par l’éminence du rang, par l’idée 
de l'influence sociale et par l’arme de l’in- 
jure, dont la force est toujours en raison du 
savoir supposé chez l’adversaire ou le dé- 
tracteur. La polémique homæopathique donc 
est condamnée à demeurer enfermée dans le 
cercle des convertis. 

Ilest un procédé autrement efficace que 
j'ai hâte de signaler pour le succès de la pro- 
pagande, c'est de multiplier dans les diffé- 
rentes localités les médecins bomæopathes, 
afin de constituer un faisceau de preuves ou 
de faits seuls éloquents pour la multitude. Je 
connais tel pays où l’on serait d'autant plus 
heureux de posséder un médecin homæo- 
pathe que deux officiers de santé y font d’af- 
freuses merveilles. Lors même qu’une Revue 
homæopathique y pénétrerait elle serait sté- 
rile, faute de moyen d’en essayer les bien- 
faits vantés. Ce qui fait affluer un courant 
considérable de clients chez le D' Turrel, 
à Toulon, ce sont les innombrables cures 
que cet habile médecin sait opérer; et ce qui 
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a puissamment contribué à préparer le ter- 
rain à M. le D' Turrel, c’est ma guérison. 

Je vous parle, monsieur, de quelque chose 
comme de vingt ans. L’allopathie, consultée 
sur tous les tons et sollicitée des plus ex- 
perts, n'avait fait qu'aggraver mon mal sans 
faire luire à mes yeux le moindre espoir de 
soulagement. Le cas fut jugé désespéré. Le 
mal ayant fixé son siége notamment à mon 
larynx (1), et ma luette, à la suite de je ne 
sais combien de bouteilles de sirops de toute 
espèce, s'étant ulcérée et considérablement 
allongée, un médecin de Montpellier, M. Hé- 
raud, jugea sécable cette dernière. [l ne me 
promettait de salut qu’à ce prix. 

Une opération aussi délicate me fit hési- 
ter, et je me décidai à vaincre toutes les ré- 
pugnances qu’on m'avait inspirées pour l’ho- 
mœæopathie, dont j'implorai le secours. M. le 
médecin Latière me débarrassa en moins de 
deux jours d’une opiniâtre constipation, oc- 
casionnée sans doute par la grande quantité 
d’alun introduite dans mon corps par insuf- 
flation. Dans un mois, l’état de ma gorge 
avait tellement changé que M. Héraud dé- 
clara désormais l’opération inutile, sans qu’il 
sût se rendre compte de ce changement, car 
- j'avais eu soin de lui cacher ma conversion 
à l’homæopathie. 

Seulement, il me prescrivit, comme seul 
moyen de compléter radicalement ma guéri- 
son, l'application de six sangsues au cou tous 
les quinze jours. Cette recommandation fut 
appuyée d’une longue et savante dissertation 
sur les vaisseaux sanguins, que j'eus l’air 
d'écouter de l’air le plus patient. 


(1) On publiait partout que j'étais atteint d'une phthi- 
sie du larynx, Or, je crois qu’il ne s’agissait que d'une 
forte irritation provoquée par l'abus de la parole et une 
immense fatigue. 


D. ROSSI. 


Inutile de vous dire, monsieur, que, sans 
avoir besoin de ces petits vampires, je repris 
l'usage de la parole que l’on m'avait interdite, 
et le prompt soulagement que j’obtins de la 
nouvelle médecine me donna le courage d’at- 
tendre pendant une longue année l'entière 
extirpation du mal, due principalement à 
l'emploi d’arsenic, de bryone, de pulsatille et 
de sulfur. Ces remèdes pris en globules, je 
finis par me les appliquer tout seul, c’est-à- 
dire sans plus consulter mon médecin. Peut- 
être qu’un traitement mieux suivi ou plus in- 
telligent aurait amené de plus prompts résul- 
tats. 


Je puis affirmer, monsieur, que ma guéri- 
son fut un vrai triomphe pourl’homæopathie, 
car M. Latière se vit bientôt accueilli par une 
multitude extraordinaire de malades de tout 
rang. 


Pour moi, dès lors, je me livrai à la lec- 
ture des ouvrages homæopathiques, dont le 
plus éloquent fut votre première brochure, 
imprimée à Marseille, je crois, en 1838. 


Frappé du cachet scientifique qui carac- 
térise la doctrine hahnemannienne et imbu 
de ses principes, je me sentis assez fort pour 
combattre publiquement pour elle, et c’est ce 
que je fis en 49 et en 54; mais j’ai encore 
plus fait à l’aide de la parole que de ma fai- 
ble plume. En effet, aujourd’hui, il n’est au- 
cun de mes amis, à Toulon et ailleurs, qui 
ne se soit converti à l’homæopathie. 


Je conclus, monsieur : Des médecins, des 
médecins homæopathes! À Toulon, le nom- 
bre en diminue tous les jours; l’âge et les 
fatigues ont imposé une retraite complète à 
deux d’entre eux. M. le Dr Daniel surtout fait 
un grand vide, Car nous avons eu lieu plus 
d’une fois de nous applaudir de:son savoir. 
C’est un praticien distingué, et il:est doué 


L'HOMOEOPATHIE EN ESPAGNE. 


d’un tact merveilleux pour le choix des mé- 
dicaments. 

De Toulon à Nice point de planche de sa- 
lut ; dans toute l’étendue de 170 kilomètres, 
il nous faut mourir sans aucun secours mé- 
dical, ou se soumettre à l’agrément des anti- 
phlogistiques, des désobstruants, des révul- 
sifs, etc.., choses toutes qui font pleurer. 
de tendresse. 

Des faits, des faits, c’est-à-dire des cures. 
Pour cela besoin est d'établir des salles, de 
fonder des dispensaires, un hôpital; c’est là 
que doivent viser tous les efforts des amis 
de la vérité et du bien. Chaque guérison ob- 
tenue par l’homæopathie lui vaut cinquante 
adeptes en moyenne; mais pour une salle et 
un dispensaire il faut des médecins : un bien- 
fait ne va pas sans l’autre. Puissent ces quel- 
ques lignes, dont je vous permets d’user à 
votre gré, être un hommage rendu au noble 
courage, à la digne fermeté des disciples 
d'Hahnemann, abreuvés de tant d’amertume 
par l'injustice et la routine, si elles ne peu- 
vent aboutir au résultat que j'appelle de tous 
mes vœux. 

Je sius, monsieur, très-respectueusement, 

Votre très-dévoué serviteur, 


D. Rossi, 
Directeur du Propagateur du Var. 


Toulon, 20 avril 4868. 


L'HOMOEOPATHIE EN ESPAGNE. 


On lit dans El Criterio médico (23 mai 
1868) : 


« Notre ami M. le docteur Anastasio Al- 
« varez Gonzalez, second vice-président de la 
« Société Hahnemannienne de Madrid, vient 
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« d’être nommé par S. M. la Reine (que 
« Dieu garde) médecin consultant de sa 
« Chambre Royale. Nous adressons nos cor- 
« diales félicitations au docteur Alvarez, au 
« sujet de sa nomination et de la haute mar- 
« que de confiance que lui a témoignée 
« S. M.; cet honneur rejaillit à la fois sur 
« notre école et sur la Société Hahneman- 
« nienne de Madrid. 

« Les membres de cette Société qui font 
« déjà partie de la Faculté de la Chambre 
«Royale sont au nombre de trois : Son 
« Excellence M. le marquis de Nuñez, M. le 
« docteur Alvarez, et M. Pellicer comme 
«médecin honoraire; ce dernier est en 
« outre médecin de la Chambre de S. A. R. 
« l’Infant Don Sébastien. » 


Que les médecins homæopathes espagnols 
se réjouissent ! c’est toujours un immense 
bienfait pour le corps médical d’un pays, 
d'être représenté auprès de son souverain 
par ceux de ses membres qui jouissent, en 
toute légitimité, de la plus haute estime pour 
leur talent et leur caractère. 

a dr 


Programme des questions mises au concours 
par la Société Hahnemannienne de Madrid, 
pour l’année 1869. 


I. — De la gale aiguë et chronique ; ses prin- 
cipales manifestations et son traitement 
homæopathique. 


IL. — Pathogénésie d'un médicament peu 
connu , comprenant son histoire, son mode 
de préparation, l'expérimentation pure et 
les observations cliniques. 


II. — Étude synthétique et. comparative 
d’un groupe de médicaments choisis parmi 
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ceux déjà connus et employés par l’école 
hahnemannienne. 


IV. — Quelle est la forme et quel est le de- 
gré de dynamisation des médicaments ho- 
mœopathiques les plus convenables, dans 
les maladies aiguës et chroniques en géné- 
ral? 


V. — (QUESTION PROPOSÉE ET PRIX OFFERT 
PAR M. LE DOCTEUR ANASTASIO ALVAREZ 
GONZALEZ, MEMBRE DE LA SOCIÉTÉ.) — Dis- 
tinguer la miliaire accompagnée de symp- 
tômes de pneumonie qui cessent à l’appa- 
rition de l’exanthème, de la fièvre miliaire 
maligne; décrire ensuite ses métastases au 
cerveau et au cœur, en indiquant bien les 
symptômes qui les précèdent. Diagnostic 
différentiel des deux maladies et leur trai- 
tement homæopathique. Indiquer en outre 
les médicaments les plus convenables pour 
éviter ces métastases. 


Î ÿ aura un prix et un accessit pour cha- 
cune de ces questions. 

Le prix consistera en une somme de CENT 
ESCUDOS (mille réaux ou 263 fr. 15 c.); le 
titre de membre correspondant ou, si le lau- 
réat l’est déjà, celui demembre d'Honneur et 
de Mérite; une mention honorable et la pu 
blication du mémoire dans le journal officiel 
de la Société. 

L’accessit donnera droit à une mention ho- 
norable, au titre de membre correspondant 
ou de membre d'Honneur et de Mérite et à 
la publication du mémoire dans le journal. 

Les mémoires devront être écrits en espa- 
gnol, portugais, français, italien, anglais ou 
allemand, et adressés au secrétaire général 
de la Société Hahnemannienne de Madrid, 
rue du Clavel, n° 4, avant le 1° janvier 4869. 


Ils devront. être accompagnés d’un pli ca- 
cheté contenant le nom et l’adresse de l’au- 
teur. 

Une même épigraphe sera placée en tête 
du mémoire et sur le pli cacheté. 


Les plis cachetés accompagnant les mé- 


moires qui n'auront pas été couronnés se- 
ront brülés sans avoir été ouverts. 

Tous les mémoires adressés à la Société 
deviendront sa propriété. , 

Les prix seront décernés à la séance pu- 
blique qui aura lieu le 10 avril 4869, et ils 
seront remis aux lauréats ou à leurs fondés 
de pouvoir. 

Madrid, 12 avril 14868. 

Le secrétaire général, 
D' Paz ALVAREZ (1). 


NOTE 
Pour servir à l’histoire du COQUERET 


(PHYSALIS ALKEKENGI) 


Trois doses de Physalis Alkekengi, con- 
tenant chacune quatre globules, 12: dilution, 
données à quarante-huit heures d'intervalle, 
viennent de guérir chez un enfant detrois ans 
une incontinence nocturne des urines qui 
avait résisté aux traitements de plusieurs 
médecins appelés successivement. La gué- 
rison date de quatre mois, et rien ne paraît 
devoir faire craindre qu’elle ne soit pas ra- 
dicale. Le petit garçon est d’ailleurs d’une 
bonne santé. 

Nous appelons l'attention de nos confrères 


(1) Dans la séance officielle du 27 mars . dernier, 
M. Paz Alvarez a été nommé secrétaire général, en 
remplacement de M. Benigna Villafranca, démission- 
naire. 


LOL 27. msi émet dé, à ns Re de ns à 


EMPOISONNEMENT PAR DES DOSES INFINITÉSIMALES. 
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sur ce médicament, qui depuis longtemps | per les habitants d’un village situé sur les 


figure dans les pharmacopées homœæopathi- 
ques, sans avoir été beaucoup étudié. 
Quand il ne servirait qu’à guérir l’incon- 

tinence nocturne des urines chez les enfants, 
il nous serait déjà d’une immense valeur, et 
nous serions plus que jamais autorisés à 
demander que l’on supprime enfin les bille- 
vesées suivantes, qui ont pu prendre place 
dans un livre sérieux et de fraiche date. 

« On a proposé de faire manger aux en- 
_fants une souris grillée, une vessie de 

chèvre ou de sanglier; — de leur faire 

peur au moyen dela détonation d’une arme 
« à feu, etc. Mais ces remèdes sont A PEU 
près inutiles. » — Dictionnaire thérapeu- 
tique méd. et chir., contenant le résumé de 
la médecine et de la chirurgie, etc., etc. 
1867. Paris. 


… 
= 


_ 
= 


_ 
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À PEU PRÈS 1nuliles ! 


Risum teneatis, amici! 
Aa 


EMPOISONNEMENT 


Par des doses infinitésimales, 


M. Chevalier, chimiste éminent que tout 
le monde connaît, membre du conseil de 
salubrité, etc., a publié dans les Annales 
d'hygiène et de médecine légale un travail 
remarquable, dont le but est de démontrer 
l'insalubrité des eaux distribuées par des 
tuyaux en plomb, et la nécessité de proscrire 
pour l'usage domestique l'usage de ces 
tuyaux. 

Dans ce travail M. Chevalier cite le fait 
suivant : 

« Dernièrement, dans l’ouest de l’Angle- 
terre, on observa une épidémie qui vint frap- 


bords d’une rivière. 

« Les accidents qui furent constatés con- 
sistaient dans des dérangements dans Jes 
digestions, dans la perte de l’embonpoint et 
de l’appétit; d’autres fois les malades étaient 
atteints de coliques. Bientôt on s’aperçut 
que ces accidents étaient dus à l’usage des 
eaux delarivière. Les personnes qui faisaient 
usage des eaux de source n’éprouvaient rien 
de semblable. 

« L'analyse de l’eau de cette rivière a dé- 
montré qu’elle ne contenait que 1,500,000 
(un cinq cent millième) d’un sel de plomb 
provenant d'une mine récemment exploitée 
au-dessus du village. » 


(Voir Annales d'hygiène et de médecine légale, 
re série 1853, t. IV., p. 315 et suivantes ; — 2e sé- 
rie 1854, t. L., p. 335 et suivantes.) — Voir aussi 
Notice publiée par le D'H.Gueneau de Mussy, ayant pour 
titre: Historique de plusieurs cas d'empoisonnement 
qui ont eu lieu à Claremont par le plomb. (Extrait du 
Dublin quaterly Journal of med., sciences, mai 1849.) 


VARIÉTÉS. 


DE LA MORTALITÉ EN ANGLETERRE. 


Le rapport annuel du docteur Farr sur la 
mortalité en Angleterre pendant 1866 nous 
apprend combien la négligence et les mau- 
vaises conditions d'hygiène font encore de 
victimes dans ce pays. Les morts par acci- 
dent vont toujours en augmentant; on en a 
constaté 14,886 en 1866; les autres morts 
violentes ont été 12 exécutions capitales, 
480 assassinats, 1,325 suicides. Voici les 
maladies qui ont enlevé le plus de victimes : 
phthisie, 55,714; bronchite, 41,334; atro- 
phie et débilité, 31,097; vieillesse, 28,546 ; 
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convulsions, 27,481 ; pneumonie, 25,155; 
maladies du cœur, 21,197 ; typhus, 21,104; 
diarrhée, 17,170; coqueluche, 15,764; 
choléra, 14,378; scarlatine, 11,685 ; rou— 
geole, 10,940; paralysie, 10,504; apo- 
plexie, 10,297. 


# 
*x * 


DES EFFETS DU TOURNESOL. 


M. Martin vient de présenter à la Société 
thérapeutique un mémoire dans lequel il 
prouve que le tournesol (helianthus annuus) 
absorbe les miasmes paludéens et assainit 
les contrées où règnent les fièvres. 

(La Santé, n° 17, p. 191.) 


# 
*k * 


DANGERS DE CERTAINS COSMÉTIQUES. 


Encore un fait que nous venons d'observer 
et qui prouve combien est dangereux l'usage 
de certains cosmétiques. Ce fait est relatif à 
_un cas d’empoisonnement survenu après plu- 
sieurs semaines de l’emploi d’un blanc de 
fard dit végétal, et qui contenait exclusive- 
ment de la céruse. Le rédacteur en chef de 
ce journal et moi, à l’exemple de Reveil et 
de M. Chevalier, avons bien des fois appelé 
l’attention de l'autorité et des médecins 
sur l’abus que ces fabricants éhontés font 
aujourd’hui des substances les plus toxiques. 
Malheureusement, nous paraissons tous avoir 
prêché dans le désert; toutefois, nous ap- 
prenons que l’Académie se préoccupe de ce 
sujet, et notamment à l’occasion d’un travail 
important qui vient d’être soumis à son ap- 
préciation et qui se termine par les conclu- 
sions suivantes : 


« .… Il appartient à la science de signaler 
les produits dangereux qui peuvent contra- 
rier les lois de l’organisme, et d'indiquer aux 
dames que les exigences du monde obligent 
à en faire usage les compositions douées de 
qualités réelles et d’une innocuité garantie. 

« Justement préoccupée des dangers qui 


VARIÉTÉS. 


résultent pour la santé de l’emploi de cosmé- 
tiques ayant pour base des sels de plomb, 
d'argent ou de mercure, ou de graisses 
acides ; 

« Reconnaissant qu’un grand nombre d’af- 
fections nerveuses, d’altérations et d’appau- 
vrissement de sang, de maladies de la peau 
et des viscères, sont uniquement occasion— 
nées par l’usage de ces préparations dange- 
reuses ; 

« L'Académie de médecine croit devoir 
signaler de nouveau ces coupables abus, et 
recommande spécialement l’emploi des pro- 
duits perfectionnés, d’une innocuité absolue, 
préparés à la glycérine pure, et dont l'office 
hygiénique nous paraît offrir la parfaite réa- 
lisation. » D' LIGNEAU. 

(Le Courrier médical, 14 déc. 1867.) 


# 
L + 


UN EMPOISONNEMENT. 


Un cas d’empoisonnement aussi singulier 
que regrettable vient de se produire à El- 
beuf. 

M. Carité, conducteur de tondeuses, es— 
suyait habituellement le cuivre de ses ma- 
chines avec un linge qui s’était imprégné de 
vert-de-gris. 

Il avait coutume de priser; ses doigts, 
paraît-il, s'étaient, au contact du linge, 
souillés d’une poussière dangereuse qu'il a 
absorbée avec son tabac. 

Les premiers symptômes d’empoisonne- 
ment se sont manifestés le 24 septembre. 
M. Carité ne s’en inquiète que deux jours 
après. [l fit alors appeler un médecin; mais 
les secours ont été inutiles, et ce malheu-— 
reux ouvrier a succombé. 

Ce funeste accident prouve que les pri- 
seurs ne sauraient, en pareil cas, prendre 
trop de précautions. 


(Journal d’Elbeuf.) 


PARIS, IMPRIMERIE JOUAUST, 538, RUE SAINT-HONORÉ, hi 
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4% Juillet 1868. 








BIBLIOTHÈQUE 
HOMOŒOPATHIQUE 





REVUE 


Depuis un demi-siècle le physiologisme a 
conquis le terrain scientifique. La prédomi- 
nance lui appartient dans les écoles. Les 
doctrines nées de l’anatomie pathologique 
préoccupent, seules, les chefs de l’enseigne- 
ment. La jeune science, élevée par les pon- 
tifes du matérialisme, ne jure que par ses 
maîtres, et ne conclut plus que par les yeux 
ou le microscope, et nullement par l’expé- 
rience et le raisonnement. D'illogique qu’é- 
tait la thérapeutique, elle est devenue épou- 
vantablement désastreuse à force d’être anar- 
chique. On n’est plus thérapeutiste aujour- 
d’hui, on est chimiste, et nos cliniciens ont 
fait de l’homme une sorte de cornue, de ré- 
cipient à réactions. 

Par-ci, par-là, s'élèvent de judicieux 
esprits qui essayent d'arrêter la marche de 
cet envahissement. Voici, entre autres, un 
novateur qui depuis longtemps déjà a en- 
tamé la lutte, mais qui aujourd’hui, dans la 
Tribune médicale, qu’ilsemble ne fonder qu’à 
cet effet, l’accentue avec une force et une 


énergie extraordinaires. Ses idées heurtent 
1868 


impitoyablement toutes celles qui ont cours 
presque partout, et nous voulons montrer 
quelle analogie elles ont avec celles d’un 
autre novateur dont la doctrine a exercé déjà 
sur les intelligences tourmentées par le scep- 
ticisme médical une attraction qui devien- 
dra tôt ou tard une irrésistible affinité. On a 
compris que nous voulons parler de Hahne- 
mann et de l’homæopathie. 

Une nouvelle synthèse médicale est entre- 
vue et réclamée, dit M. Marchal (de Calvi) 
dans le premier numéro de son journal. Et 
il fait appel à quiconque n’a pas le fanatisme 
de l'admiration pour toute souveraineté qui 
trône. Il ouvre une tribune libre à tous les 
médecins qui sentent le besoin d’une réno- 
vation et qui voudront concourir à cette œu- 
vre nécessaire. 

Ce divorce avec l'arbitraire scientifique 
qui règne excitera des clameurs. Parce qu’il 
blessera des susceptibilités, parce qu’il dé- 
noncera des prétentions usurpatrices, parce 
qu’il se rira des théories, parce qu’il mon- 
trera les fausses pratiques et les lamentables 
résultats, onse récriera, et peut-être, ne pou- 
vant mordre aux conclusions de l'écrivain, 
on essayera de dénigrer l'écrivain lui-même ; 
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que dis-je, on l’a fait déjà. Il n’y a nulle part 
d’intolérance plus implacable qu’en méde- 
cine | 

Nous voulons montrer, avons-nous dit, 
une évidente analogie entre les idées du 
fondateur de la Tribune médicale et celles 
de Hahnemann en médecine générale. Mais 
nous savons qu’il n’y a pires sourds que 
ceux qui ont intérêt à ne voir ni à entendre. 

« Ce qui importe le plus, dit M. Marchal, 
« ce n’est pas le siége, c’est la nature de la 
maladie. : 
« Le vice persistant de l’école prépondé- 
« rante est d’avoir considéré la maladie 
« presque exclusivement dans les parties 
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« qui n’en montrent que les localisations ; 
« d’avoir regardé comme autant de maladies 
« distinctes des actes morbides plus ou 
« moins espacés, mais ressortissant à une 
« seule unité, à un seul principe; enfin d’a- 
« voir dirigé le traitement en vue surtout 
« des localisations morbides. » 

Cette affirmation nette et franche, ce point 
de départ si carrément formulé, et si vrai 
surtout, nous fait voir tout de suite la dis- 
tance qui sépare l’auteur de la généralité 
de ses contemporains. Cette déclaration de 
guerre à l’organicisme et à ses prétentions 
insoutenables n’est point, il ne faut pas s’y 
tromper, une profession de foi vitaliste, car 
M. Marchal n’est pas vitaliste, du moins 
comme on l’est à Montpellier. Il n’admet pas 
qu'il puisse exister dans l'organisme, ni 
nature, ni archée, ni principe vital consi- 
déré comme principe superposé, et ces ex- 
pressions, sous sa plume, ne peuvent ration- 
nellement avoir d’autre signification que 
celle d’énergie ou de résistance vitale, de 
vitalité en un mot. 


Rappelons sur le même objet ce que dit 


Hahnemann, et, à part sa théorie sur le dyna- 


D' LOIN. 


misme, qui demeure, en homæopathie, fort 
controversée et assurément controversable, 
nous verrons qu'au fond le célèbre réfor- 
mateur allemand a exprimé, sous une forme 
différente, la même idée que M. Marchal. 

« En comparant, dit-il, d’un côté l’état 
« normal des parties internes du corps hu- 
« main après la mort avec les altérations 
« visibles que ces parties présentent chez 
« les sujets morts de maladie, de l’autre les 
« fonctions du corps vivant avec les aberra— 
« tions infinies qu’elles subissent dans les 
« innombrables états morbides, l’anatomie 
« pathologique et la physiologie, en tirant 
« de là des conclusions par rapport à la 
« manière invisible dont les changements 
« s'effectuent dans l’intérieur de l’homme, 
« arrivaient à se former une image vague et 
« fantastique de la cause des maladies. » 

Voilà bien aussi la condamnation catégo- 
rique de l’organicisme. 

Voici un autre passage de M. Marchal qui 
insiste également là-dessus : 
« La maladie n’est pas dans la partie, elle 
est dans le tout, souvent latente et imper- 
ceptible; car les diathèses ont une période 
amorphe, et même, quand elles prennent 
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forme dans la partie, elles restent amor- 
phes dans l’ensemble. » 

Toute la médecine est dans cette phrase. 
La vérité qu’elle proclame a rallié déjà, en 
dehors de l’homæopathie, bon nombre de 
médecins distingués, et l’étude attentive des 
faits, la généalogie, si l’on peut ainsi parler, 
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du désordre pathologique, finira par l’impo- 
ser à la science, parce qu’elle aura bientôt la 
valeur d’une démonstration. La médecine est 
une science toute d'observation et d’expé- 
rience, mais elle a, depuis des siècles, perdu 
son temps et sa peine à rechercher, sans 
profit pour elle et pour l’humanité, les traces 


visibles qu’engendrent les maladies. Une 
telle recherche, dans tout état de cause, et 
nous le voyons bien aujourd’hui que les 
études médicales sont presque exclusive- 
ment tournées de ce côté, devait être plus 
préjudiciable qu’utile au point de vue théra- 
peutique, parce qu’il s’en faut qu’on ait à se 
louer aujourd’hui plus qu’autrefois des suc- 
cès qu’elle procure. 

En écrivant le passage ci-dessus, que nous 
devons admirer, M. Marchal n’a encore fait 
qu’exprimer cette idée hahnemannienne : 

« La maladie, inabordable aux procédés 
mécaniques de la chirurgie, n’est point, 
« comme les allopathistes la dépeignent, 
une chose distincte du tout vivant, de 
l’organisme et de la force vitale. Une pa- 
« reille idée ne pouvait naître que dans les 
têtes imbues des doctrines du matéria- 
lisme. C’est elle qui a poussé la médecine 
dans toutes les fausses routes qu’elle a 
parcourues et où elle s'est écartée de sa 
véritable destination. » 

Écoutons maintenant ceci : c’est la théorie 
de la psore, si ridiculisée, non-seulement par 
les détracteurs de l’homæopathie, mais même 
par quelques-uns de ses adeptes. De plus, 
c’est la reconnaissance implicite des consé- 
quences qu’elle entraîne pratiquement, ce 
qui n’est pas de minime importance : 
« Restituer leur prépondérance aux faits 
morbides généraux, dit M. Marchal, aux 
maladies proprement dites ; leur subor- 
donner les manifestations, localisations, 
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ou lésions d'organes ; montrer que, lors- 
que la manifestation a disparu, il reste à 
traiter la maladie en puissance, toujours 
prête à reproduire les manifestations en 
les variant, et que le rétablissement de la 
santé fonctionnelle n’est point une raison 
de négliger ce traitement, qui, au con- 
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« traire, n’est jamais plus opportun; com- 
« mencer, de propos délibéré, le grand 
« œuvre de l’amélioration de la race, d’a- 
« près ce principe, que la plupart des dia- 
« thèses sont indestructibles dans l'individu 
« mais destructibles dans la lignée, par la 
« simple raison qu’on peut agir plus longue- 
« ment sur la lignée que sur l’individu : telle 
«_est la tâche qui nous incombe et que bien 
« des générations ne verront pas achever, si 
« elle doit être achevée. » 

Nous répétons que toute la théorie hahne- 
mannienne des maladies chroniques est dans 
ce paragraphe; et si M. Marchal n’est pas 
homæopathe pratiquement, il l’est doctrina- 
lement. 

Quand on voit un médecin de cette intelli- 
gence et de cette valeur scientifique prêcher 
avec une pareille ardeur de conviction des 
idées, nous ne dirons pas méconnues, mais 
dénaturées, calomniées par les coryphées de 
l’enseignement, on se demande s’il n’y a pas, 
dans cette soif de domination qui les obsède, 
autre chose que de l'aveuglement, et si ce 
n’est pas plutôt en eux la vanité qui se lève 
et qui s’insurge contre la légitimité de ten- 
tatives qu’ils s’efforcent d’étouffer parce que 
cette œuvre n’est pas leur œuvre. 

La liberté de discussion, dit M. Marchal, 
est la principale force de la vérité contre 
l'erreur. Voilà ce qu’on méconnaît toujours. 
Et en effet, nous n’en serions pas à ces dis- 
putes, à ces accusations de mauvais aloi et 
de mauvais goût, si nos adversaires avaient 
été libres de se livrer à un examen sérieux 
de nos doctrines. Nous disons s'ils avaient 
été libres ; car, sont-ils libres ceux que re- 
tiennent le respect humain, l'intérêt per- 
sonnel, les réputations établies, le passé en- 
fin? On condamne Hahnemann parce que 
telle célébrité qui ne connaît miette des œu- 
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vres de ce grand médecin s’est spirituelle 
ment moquée du globule, de la psore et du 
dynamisme ; on condamne Hahnemann parce 
qu'on ne veut pas devoir se défendre de 
penser autrement que les maîtres dont nous 
avons subi l’enseignement, tout en assistant 
à leurs tâtonnements et à leurs mécomptes; 
on condamne Hahnemann parce qu’on n’a 
pas le courage de savoir descendre d’un pié- 
destal, et pas l’énergie nécessaire pour se- 
couer une paresse qui oblige à oublier le 
passé pour recommencer l’avenir. Célèbres 
ou obscurs, la généralité des médecins en est 
là. Dans un pareil état des esprits, y a-t-il 
vraiment place pour la liberté de discussion ? 
Tous ne sont pas de la trempe de M. Mar- 
chal. Tous n’ont ni son talent, nisa franchise, 
ni sa bonne foi; et tel qui pense comme 
lui se tait, l’admire et laisse à de plus hardis 
le soin de la lutte et des protestations. Mais 
l'exemple est un prosélytisme aussi; et 
l'exemple de M. Marchal fera des prosé- 
lytes. 

Son journal, chose rare, est une tribune 
libre, où pourront consigner leurs recher- 
ches, leurs études , leurs doutes, leurs ob- 
jections, tous ceux qui, sincèrement, vont à 
la découverte de la vérité. Déjà, nous y 
voyons des hommes, dont les écrits sont 
marqués au coin de la plus entière indépen- 
dance scientifique, proclamer, à l'exemple 
du maître, la nécessité d’une réforme depuis 
longtemps pressentie. M. le docteur Liégard 
père, de Caen, entre autres, arbore ce dra- 
peau-là. 

« Nous voulons, écrit-il, démontrer par 
« le raisonnement et par les faits surtout 
« que la plupart des maladies, toutes les 
« névroses particulièrement, se rattachent à 
« une diathèse spéciale qui, véritable Pro- 
«.tée, se manifeste tantôt sous une forme, 


D' LOIN. 


_ 
= 


tantôt sous une autre; que cette dia- 
thèse, le plus souvent herpétique, quel- 
quefois scrofuleuse, tuberculeuse, cancé- 
reuse, etc., etc., demande un traitement 
et, le plus souvent 
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aussi, exige de puissants moyens évocahfs 
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pour en provoquer l’exphorèse in situ : 
quo vergit natura eo ducendum est. Mais 
ce n’est pas tout, nous voulons combattre 
aussi ces ridicules et décevantes préten- 
tions de nos nouveaux iatro-physico-chi- 
mistes, qui triompheront, disent-ils, de 
toutes les maladies, quand ils auront dé- 
terminé les espèces chimiques correspon— 
dant aux espèces nosologiques, et qui pré- 
tendent qu’une affection étant donnée et 
bien déterminée, quant aux éléments his- 
tologiques affectés, une spécialité chimi- 
que correspondant à ces éléments, à cette 
affection, suffira toujours au médecin pour 
en triompher certainement... Ces mal- 
heureuses prétentions, il faut les anéantir 
dans leur germe. » 

Qui ne reconnaîtra encore ici la théorie 
de la psore d'Hahnemann, et, de plus,.qui n’y 
verra la condamnation la plus formelle des 
procédés thérapeutiques reprochés surtout à 
l’école physiologique ? 

La franchise et le courage de M. Marchal 
ne consistent pas seulement à repousser les 
idées vulgaires de la médecine universitaire, 
ils vont jusqu’à rendre justice à Hahnemaonn 
lui-même. | 

«€ Hahnemann, dit-il, attribuait la plupart 
« des maladies chroniques à la psore, et j’ai 
« eu sous les yeux un livre dans lequel un 
« médecin espagnol, notre contemporain, 
« s’efforce de rattacher toutes les expres- 
« sions morbides au vice herpétique. Quand 
« on observera médicalement dans la lignée 
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-< et dans l’espèce, on reconnaîtra l’immense 
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« diffusion du vice herpétique , diffusion 
« confirmée par l'efficacité du soufre et de 
« l’arsenic dans un si grand nombre de cas. » 

Et encore : 

« Les diathèses étant générales, on ne 
« peut jamais affirmer qu’une affection lo- 
« cale autre qu’une lésion traumatique soit 
« primitivement locale. 

« On n’est pas encore à reconnaître la 
« nature diathésique d’une foule de mani- 
« festations aiguës, surtout viscérales; et 
«. pourtant quelle différence existe-t-il, au- 
« tre que celle du siége, entre une pleurésie 
« occasionnée par le refroidissement et un 
« rhumatisme articulaire aigu survenant 
« sous la même influence occasionnelle ? » 

Et quand M. Marchal nous dit : « L’ana- 
« lyse pathogénique féconde l’étiologie et 
« nous livre la nature des maladies, » n’est- 
ce pas absolument ce qu’affirme Hahnemann 
dans son Traité des maladies chroniques ? 
Qu’a-t-il fait autre chose, en effet, si ce 
n’est d'analyser, de faire en quelque sorte le 
tableau généalogique des diverses évolutions 
morbides par lesquelles peut passer le vice 
herpétique, par exemple ? Et lorsque M. Mar- 
chal ajoute, toujours en parlant de l’analyse 
pathogénique : « Elle suit les diathèses dans 
« la lignée, qui est une race dans la race et 
« dans l’espèce entière, qu’elle partage en 
« variétés morbides, à côté desquelles la va- 
« riété saine est de beaucoup la moins nom- 
« breuse, supposé qu’elle existe; » quand il 
s'exprime ainsi, ne reproduit-il pas exacte- 
ment la même idée exprimée par Hahnemann 
dans la phrase suivante : « Les phénomènes 
« morbides par lesquels elle (la psore) se 
manifeste ont acquis une telle extension, 
« jusqu'à un certain point explicable par 


= 


« l’immense développement qu’elle a dû 
« prendre depuis si longtemps dans fant de 
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« millions d'organismes par lesquels elle a 
« passé, qu'on ne peut presque plus nom- 
« brer ses symptômes secondaires, et que 
« toutes les affections chroniques qui figu- 
« rent sous cent noms différents dans la 
« pathologie ordinaire la reconnaissent pour 
« véritable et unique source. » 

Telle est enfin la conformité de vue entre 
les idées hahnemanniennes et celles du fon- 
dateur de la Tribune médicale, que l’on com- 
prend que celui-ci ait pu affirmer, sans crain- 
dre d’être démenti, que : 


« On sent enfin la nécessité de confron- 
« ter, d'éclairer les unes par les autres et 
« d'embrasser dans un même cadre toutes 
« les maladies qui engagent l’ensemble de 
« l’organisme (1). » 

Mais ce n’est pas seulement dans les ques- 
tions de philosophie médicale et de patholo- 
gie que M. Marchal se sépare de l’enseigne- 
ment universel, c’est aussi au point de vue 
pratique. Il était bien impossible d’ailleurs 
que, s’éloignant si radicalement des préju- 
gés communément reçus en médecine, il ne 
se prononçât pas pour un divorce éclatant 
avec une thérapeutique funeste et routinière, 
et il ne craint pas, appuyé sur le fait théra- 
peutique même, de reconnaitre la réalité du 
principe homæopathique et de laisser devi- 
ner que non-seulement il n’est pas hostile à 
cette doctrine, mais qu’il en pourrait bien 
devenir un des plus brillants adeptes. 

« La médication exphorétique, dit-il, se 
« propose l'élimination de la matière mor- 
« bifique, soit en nature, soit sous la forme 


(1) Quiconque lit la Tribune médicale, et surtout les 
observations qui y sont rapportées, restera convaincu 
de la vérité prêchée par M. Marchal sur la nécessité 
de considérer les affections chroniques comme des for- 
mes diverses d'un état diathésique, surtout celui du 
vice herpétique. 
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« éruptive, comme dans la poussée ther- 
« male, laquelle a lieu in situ, par l’exagé- 
« ration d’une éruption persistante ou par 
«_ la production d’une éruption nouvelle plus 
« ou moins étendue. L'augmentation de la 
« toux et de la sécrétion catarrhales au.dé- 
« but d’une cure sulfureuse est un phéno- 
« mène exphorétique, ce qui revient à dire 
« que le traitement exphorétique est souvent 
« homæopathique. 11 y aurait des volumes à 
« écrire sur cette admirable médication. » 

À propos d’un cas d’hydrargyrisme aigu 
constaté à la Charité, il fait les réflexions 
suivantes : 

« Ce que je me permettrai d’ajouter, c’est 
« que la production de la roséole mercu- 
« rielle est essentiellement un phénomène 
« homæopathique, qu’il faut bien accepter 
« comme tel en dépit du nom... Je dirai en- 
« suite qu’ilest bien difficile d’admettre que, 
« pendantles six jours qui ont précédé l’érup- 
« tion, le mercure n'ait pas exercé une ac- 
« tion 2nfime.. Le mercure a séjourné dans 
« l'intimité des tissus et a agi sur eux, ce 
« dont on a la preuve dans les douleurs rhu- 
« matoïdes, autre symptôme homæopathi- 
« que. » 

Nous pourrions multiplier les citations 
pour montrer avec quelle ampleur de vues, 
avec quelle sagacité et quel talent d’observa- 
tion il explore le vaste champ médical; mais 
si cette franchise et cette probité scientifique 
lui ont déjà valu les plus précieux témoigna- 
ges, elles lui ont, d’un autre côté, ce qu’il 
doit tenir à grand honneur, suscité des en- 
nemis qui lui font et lui feront une opposi- 
tion acharnée. 

Le style, c’est l’homme, a dit Buffon. Re- 
produisons, pour terminer, les deux lettres 
suivantes, en réponse à celles des docteurs 
Bernadou et Hureau, sous l'intitulé : Pour— 
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voi en révision de l'arrêt prononcé contre 
l’homæopathie.Ces deux lettres montreront la 
vérité du mot de Buffon. 

Voici celle adressée à M. Bernadou : 


Monsieur et très-honoré confrère, 


Je vous suis reconnaissant d’avoir compté sur 
le libéralisme de la Tribune; elle est ouverte à 
toutes les justes revendications; elle serait ou- 
verte surtout aux proscrils de la science. Comme 
vous, je ne professe ni ne pratique l’'homœæopa- 
thie ; mais, comme vous, je m'indigne à la pen- 
sée que l’on puisse regarder comme des illumi- 
nés ou de malhonnêtes gens un si grand nom- 
bre d'hommes qui se sont rangés à ses principes, 
et parmi lesquels j'en connais personnellement 
de très-éclairés et de très-respectables. Je ne puis 
aujourd'hui entrer dans le fond du débat. Quant 
à craindre d’aborder la question, ce n’est point 
dans ma nature. Où serait le courage, si le dan- 
ger n'existait pas? Je reprendrai donc ce grand 
sujet dès que d’autres travaux me le permet- 
tront. 

En attendant, communiquez-moi le résultat 
de vos réflexions et de vos recherches. Expéri- 
mentez surtout dans les limites de votre respon- 
sabilité vis-à-vis de vous-même. La préparation 
des médicaments bomæopathiques est facile, et 
il est bon, dès qu'il s’agit de vérification, que le 
médecin les prépare de ses propres mains. Je 
vous remercie encore de m'avoir fourni l’occa- 
sion de protester contre l'intolérance, et je suis, 
dans les sentiments les plus confraternels, 

Votre dévoué, MarcxaL (de Calvi). 


Voici la seconde, à M. Hureau : 


Monsieur et très-honoré confrère, 


Je ne serais pas le seul à vouloir vérifier scru- 
puleusement la matière médicale homœæopathi- 
que. Je suis en correspondance avec un grand 
nombre de mes lecteurs, et je ne doute pas que 
quelques-uns au moins ne partagent ce désir. 
Je suis bien sûr, par exemple, que mon véné- 
rable et savant ami le D' Alfred Liégard (de 
Caen) ne refuserait pas de participer à cette en- 
quête; mais il y faut un enseignement préa- 


MÉDECINE 


lable. Je vois, à la suite de votre nom, dansl’An- 
nuaire, les mots n’exerce plus. Vous avez donc ce 
qui est le plus désirable pour vous charger de 
cet enseignement : le temps et le désintéresse- 
ment. Je vous ouvre ces colonnes. Vous ne dis- 
conviendrez pas que la pathogénésie hahneman- 
nienne ne soit confuse et prolixe, et que la po- 
sologie homæopathique n'offre des difficultés. Il 
faut épargner les embarras à ceux que vous dé- 
sirez éclairer et convaincre, et leur demander le 
moins de temps possible. Étant donné, par exem- 
ple, une amygdalite catarrhale, prendre 1 gr. 
de telle teinture, la mêler avec 100 gr. d'eau 
distillée et agiter (1"° dilution); prendre ensuite 
1 gr. de ce premier mélange et le mêler avec 
100 d’eau distillée (2° dilution), et ainsi de suite. 
Voilà, ce me semble, comment il serait conve- 
nable de procéder du simple au composé. Quand 
je demande que le médecin puisse préparer lui- 
même les médicaments à expérimenter, ce n’est 
point que je mette en doute un seul instant 
l'honnêteté des pharmaciens homœæopathes ; 
c'est uniquement parce que, quand il s’agit de 
vérification, il ne faut laisser, autant que pos- 
sible, aucune prise aux objections. 

Un de mes plus chers amis est homæopathe ; 
je ne connais pas, dans tout le corps médical, 
d'esprit plus élevé et plus étendu, plus ferme et 
plus précis, plus convaincu et plus honnête : 
c’est le docteur Perry. D'autre part, je tiens pour 
antiscientifique l’objection tirée à priori de l'im- 
possibilité d'action des doses infinitésimales. A 
quelle dose se trouve la diathèse tuberculeuse 
dans l’ovule qui sera un homme tuberculeux ? 
Vous voyez, monsieur et très-honoré confrère, 
que je suis dans des conditions acceptables pour 
la vérification désirée ; il faut m'y aider et aider 
ceux qui voudront me suivre. 



















MarcHaL (de Calvi). 


Ces deux lettres dépeignent l’homme, en 
effet. Ses études et ses travaux nous ont as- 
sez montré la valeur du médecin. Ah! si tous 
avaient son courage et son indépendance, 
l’Allopathie, non pas tant dans ses sommités 
que dans la jeunesse des écoles, serait bien- 
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tôt en voie de transformation et bientôt aussi 
reconnaîtrait, sans transition, la vérité du 
principe hahnemannien. 

D’ Loin. 


(Journal du Dispensaire Hahnemann, de Bruxelles, 
publié sous la direction du D' Mouremans.) 
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Rougeole. 


Il règne en ce moment à Collobrières 
(Var) une épidémie de rougeole qui atteint 
surtout les petits enfants et fait beaucoup de 
victimes. La science officielle déclare que la 
mortalité est la conséquence d’un état ty- 
phoïde particulier. 

Nons disons, nous, que la rougeole n'est 
pas convenablement traitée, que cette ma- 
ladie réclame une médication active, et 
qu’elle ne saurait guérir, abandonnée aux 
seules ressources de la nature, surtout lors- 
qu’elle prend, comme dans l’épidémie ac- 
tuelle, une certaine gravité. 

Entre notre assertion que justifient trop 
les décès de Collobrières, pour ne parler 
que de l’épidémie actuelle, et la prétention 
railleuse de l’allopathie, que nos prétendues 
guérisons sont dues seulement à l’expecta- 
tion, c’est-à-dire à l’action médicatrice de 
la bonne nature, dont nous nous bornons à 
ne pas troubler les bienfaisants efforts, l'ex- 
périence prononce d’une manière éclatante. 
Nulle maladie, en effet, mieux que la rou- 
geole, n’est apte à démontrer l'efficacité, la 
supériorité de la méthode thérapeutique de 
Hahnemann. 

Que devient, en effet, la rougeole soignée 
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par le médecin allopathe le plus instruit, et 
je ne parle pas de la rougeole la plus bé- 
nigne, sans aucune des complications de 
bronchite, de croup, d’inflammation intesti- 
nale ou de fièvre typhoïde, qui réclament, 
au dire de nos contradicteurs, les antiphlo- 
gistiques, les purgatifs ou les toniques, sui- 
vant les cas. 

« La diète, le repos, une chaleur tempé- 
rée, des boissons délayantes et mucilagi- 
neuses, tièdes, l'inspiration d’une vapeur 
émolliente, et le soin de garantir les yeux 
d'une lumière trop vive, constituent le trai- 
tement dans les cas ordinaires de rou- 
geole. » (Biett, Haladies de la peau.) 

N'est-ce pas là de l'hygiène, et peut-on 
voir dans cet ensemble de moyens d’une ef- 
ficacité fort contestable, autre chose que de 
l’expectation ? 

« Or, avec cette médication, l’éruption la 
plus bénigne ne commence à disparaitre 
que le septième jour, et, dès le neuvième, 
de légères taches jaunes indiquent la place 
qu’elle occupait. La disparition de l’exan- 
thème est suivie d’une desquammation plus 
ou moins marquée, ordinairement accom- 
pagnée de vives démangeaisons ; il est pru- 
dent de continuer les précautions jusqu’au 
delà du vingtième jour. » (Biett.) 

Même lorsqu'elle est bénigne et sans 
complications, la rougeole ainsi traitée est 
souvent suivie de toux opiniâtre, d’ophthal- 
mie tenace, de diarrhée persistante : aussi 
prolonge-t-on quelquefois les précautions 
bygiéniques au delà d’un mois, et le petit 
malade se verra condamné à la réclusion 


dans la chambre pendant trente ou quarante. 


jours. 

Si le traitement homæopathique n’est que 
de l’expectation, comment se fait-il qu’entre 
nos mains la rougeole tout entière, pro- 
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dromes, éruption, desquammation, dure au 
plus un septénaire, et que le séjour au lit et 
dans la chambre de nos petits malades soit 
limité, sans aucun inconvénient, au plus tard 
au dixième jour? Dans les rougeoles simples, 
nous laissons sans danger sortir nos ma- 
lades du quatrième au cinquième jour, et 
jamais les familles qui nous confient le soin 
de leur santé n’ont eu à nous reprocher d’a- 
voir été imprudents. 

. Notre hardiesse en regard de la prudence 
des médecins qui se rient de nos doses infi- 
nitésimales est justifiée par les effets cura- 
tifs’ de ces petites doses, et les inquiétudes 
de nos confrères sont trop légitimées par 
les accidents consécutifs que l’excès de 
leurs” précautions hygiéniques ne parvient 
pas toujours à conjurer. 

Que de bronchites graves dégénérant en 
phthisie, que d’ophthalmies interminables 
aboutissant à l’ulcération, à la perforation 
de la cornée; que d’entérites mortelles ac- 
compagnées d'accidents cérébraux et pré- 
sentées comme des complications distinctes 
de la maladie génératrice, nous avons eu 
occasion de voir à la suite du traitement al- 
lopathique le plus sévère! Que sont, en ef- 
fet, nos rigueurs hygiéniques proclamées 
agents essentiels de nos prétendues guéri- 
sons, devant les quarantaines inouïes impo- 
sées aux jeunes malades dans un milieu 
spécialement approprié à leur maladie? 

Donc le traitement homæopathique est 
actif, efficace; donc nos petites doses sont 
énergiques ; donc, si nos adversaires vou- 
laient arriver à une conviction raisonnée 
sur. les prétentions de l'homæopathie, une 
seule maladie pourrait leur donner la dé- 
monstration qu’ils croient avoir cherchée 
soit dans les calculs fantaisistes concluant 
à l’inertie absolue de nos médicaments, soit 
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dans les expériences non moins imaginatives 
à la suite d’Andral et des avaleurs de boîtes 
de globules homæopathiques. 

Mais une autre démonstration non moins 
imposante ressort pour nous de l'étude de 
la rougeole et de ses complications : 

Non-seulement la rougeole est accompa- 
gnée d’un certain nombre de symptômes 
constants, tels que la toux, le larmoiement, 
une légère angine avec coryza, qui en sont 
comme le cortége légitime et prouvent 
l'identité de la fonction morbide et son indi- 
vidualité propre, mais encore, abandonnée à 
elle-même, la cause inconnue de cet exan— 
thème se manifeste ultérieurement par un 
ensemble de symptômes qui n’ont de rap- 
ports avec la maladie pivotale que le lien de 
cause à effet. 

On sait que les ulcérations de la cornée 
sont fréquentes et tenaces consécutivement 
à la rougeole, mais ce que l’on sait moins, 
c’est que la pneumonie avec tous ses symp- 
tômes propres peut survenir sous l’influ- 
ence de la rougeole et quelque temps après 
sa disparition sans traitement; c’est que 
d’autres maladies peuvent se développer 
dans les mêmes conditions par le fait de 
cette cause première non supprimée. Le 
critérium de ces filiations, la démonstration 
de ces métamorphoses est dansle traitement. 
Nous allons le prouver expérimentalement 
par quelques observations d’où il ressortira 
que Hahnemann avait vu juste, quoi qu’en 
aient dit ses contradicteurs, lorsqu'il admet- 
tait des virus, psorique ou autres, impri- 
mant aux maladies un cachet particulier et 
nécessitant une médication spéciale. 


17° OBSERVATION. 


Lambert Rose, âgée de quatre ans, a eu 
la rougeole au mois de janvier 1867. L’é- 
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ruption fut bénigne et traitée par une infu- 
sion de fleurs de violettes chaude et le séjour 
à la chambre pendant un mois. En mars, la 
malade toussait et avait une diarrhée tenace 
accompagnée d’une chute du rectum. On ré- 
duisait l'intestin avec beaucoup de peine, 
mais il ressortait tous les dix ou cinq jours 
et restait hernié pendant trois ou quatre 
jours avec aggravation de la diarrhée. Les 
parents m’amènent l’enfant à la consultation 
le 7 mars 1868. Ils me signalent l’appari- 
tion de la chute du rectum avec diarrhée 
après la rougeole non traitée; ils me disent 
que depuis cette époque l'enfant n’a pas 
cessé de tousser et d’avoir au visage un prurit 
agaçant. Je prescris Pulsatilla, 30, gutt., 1, 
dans 150 gr. d’eaudistillée à prendre par cuil- 
lerée tous les matins à jeun. 

Le 1‘ maion me ramène l’enfant guéri. 
La chute du rectum ne s’est plus reproduite, 
la diarrhée a cessé, la toux n’a plus reparu. 

Un seul remède a suffi pour guérir cet 
ensemble de symptômes assez compliqué, et 
ce remède est précisément le spécifique de 
la rougeole. 


2° OBSERVATION. 


Le jeune Laugier, âgé de sept ans et 
demi, est pris le 31 janvier 14866 d’une vio- 
lente douleur au côté gauche du thorax, avec 
respiration difficile et précipitée (42 par mi- 
nute), toux presque incessante, menace de 
suffocation quand la poitrine n’est pas sou— 
levée au moyen d’oreillers, face vultueuse, 
peau sudorale, soiffréquente, le malade boit 
peu chaque fois, 120 puls.; augmentation 
de la douleur de côté par le mouvement, 
urines à sédiment jaune et se troublant peu 
après leur émission; au niveau de la sep- 
tième côte à droite, matité dans une étendue 
de 0.15 cent., et souffle tubaire limité par 
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des râles sous-crépitants, pas d’expectora- 
tion. Bryonia 12°, une goutte dans 150 gr. 
aq. stil., une cuill. de trois en trois heures, 
diète, eau sucrée pour boisson. 


Le lendemain, 4° février, la nuit a été 
très-mauvaise ; l'enfant, agité, gémissant, 
n’a eu que quelques minutes d’un sommeil 
troublé par une toux sèche presque inces- 
sante, rendue très-douloureuse par le point 
pleurétique : 46 respirations, 140 puls. La 
pneumonie s’est étendue de quelques centi- 
mètres. 


En interrogeant la famille, j'apprends que 
l'enfant a eu, quinze jours auparavant, une 
rougeole générale traitée par des boissons 
chaudes et la séquestration dans une 
chambre chauffée. L’éruption avait suivi 
son cours, accompagnée d’un peu de toux 
avec éternument, de rougeur des yeux 
avec larmoiement, et semblait guérie depuis 
cinq ou six jours. 

Ce renseignement fut pour moi décisif. 
Considérant la fluxion de poitrine comme 
une conséquence de l’éruption rubéolique 
non traitée, je prescris Pulsatilla 30° une 
goutte dans 450 gr. aq. still. une petite cuil- 
lerée à café toutesles fois que le malade tous- 
sera. 


Le 2, l'amélioration est décisive. La nuit 
a été excellente, à peine troublée par quel- 
ques quintes de toux que le remède a immé- 
diatement calmées. L’angoisse de la physio- 
nomie a disparu, le décubitus est facile dans 
toutes les attitudes ; la respiration à 39, le 
pouls à 100 avec légère moiteur, la douleur 
pleurale a disparu, et la respiration vésicu- 
laire s’entend dans toute la partie engorgée. 
Le malade réclame des aliments, et je le 


mets à l’usage du bouillon et de légers po- 
tages. 
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Le 3, rétablissement presque complet, 
sauf un peu de toux sans douleur. 

Le 5, je règle le régime et permets une 
sortie devant la maison au soleil. Je cesse 
mes visites le 7. 


3° OBSERVATION. 


S..., dix-huit mois, a,le 25 mars 1867, 
une toux sèche un peu rauque; il porte sa 
main au larynx toutes les fois qu'il a une 
quinte; facies abattu, 120 puls. L’analogie 
du timbre de la toux avec celui des mala- 
dies croupales, l’anxiété de l’enfant pendant 
les quintes, me font craindre le croup. Je 
donne phosphorus 12° 3 glob. de trois en 
trois heures sur la langue, l’enfant ne vou- 
lant pas boire ; comme aliment, le lait de sa 
nourrice. 

Vers onze heures du soir, on me mande 
en toute hâte, trois accès de toux croupale 
ayant eu lieu, avec menace de suffocation 
depuis six heures du soir, mais la dernière 
a été un peu moins intense; 160 puls., face 
vultueuse. Je recommande de continuer 
phosphorus à chaque quinte, et le lendemain 
26 je trouve la toux bien modifiée; une 
seule crise suffocante a eu lieu. Le matin, 
toux grasse, éternument et un peu de co- 
ryza fluant; 140 puls. L'enfant essaye de 
teter, mais ne peut pas continuer à cause 
de l’obstruction des narines. Je donne aco- 
nit 12° jusqu'au 27 au matin. À ce mo- 
ment, la fièvre a diminué; 120 puls. Il pa- 
rait au visage et sur le torse quelques rou- 
geurs ayant la forme caractéristique de la 
rougeole; adypsie, mais l’enfant tette volon- 
tiers. Je prescris pulsatilla 24° dil. 3 glob. 
de trois en trois heures. Le pouls descend 
à 400 puls. L'action du spécifique se fait 


sentir bienfaisante et décisive dans les 
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journées du 28 et du 29. Le 30, le malade, 
complétement rétabli, peut recommencer ses 
sorties par les journées de beau temps. 

Dans cette observation, les symptômes 
exceptionnels ont précédé l'apparition de la 
rougeole, à laquelleilsse liaient intimement. 
Eussent-ils cédé à la pulsatilla administrée 
d'emblée au lieu de phosphorus? I n’est 
* pas permis de l’affirmer, l’action de phospho- 
rus ayant été incontestable. Toutefois la 
fièvre persistait après les accidents de la 
rougeole, et la guérison n’a été rapide et 
complète que lorsque la pulsatilla a été em- 
ployée. 

Ce remède est, en effet, le spécifique de 
la rougeole, comme la belladona est le spé- 
cifique de la scarlatine. Grâce à ces deux 
remèdes héroïques, ces formidables mala- 
dies éruptives, dont la première est trop sou- 
vent mortelle pour les enfants, et la seconde 
dangereuse et quelquefois suivie de mort 
pour les adultes, suivent leur période rapi- 
dement, sans complications et sans accidents 
redoutables. Pourquoi donc nos adversaires 
et nos détracteurs ne veulent-ils pas les em- 
ployer? pourquoi refusent-ils de les expéri- 
menter, même dans les cas bénins où leur 
pratique est purement hygiénique et où, 
par conséquent, leur conscience ne s’alar- 
merait pas de cette concession à la recherche 
de la vérité? Ici même ils ne sauraient ar- 
guer de la difficulté du choix du médica- 
ment, puisque, sauf de rares exceptions, 
un seul remède répond à la presque totalité 
des formes morbides de ces maladies érup- 
tives. Nous les convions donc à cette facile 
expérimentation, mais nous craignons bien 
de ne pas être entendu, — même à Colo- 


brières. 
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Morve des chevaux (1), 


La morve du cheval est une maladie ca- 
ractérisée par trois phénomènes morbides, 
qui sont : 1° le jetage, par l’un ou l’autre des 
naseaux ou par les deux ensemble, d'un mu- 
cus épais, jaunâtre ou verdâtre, qui s’atta- 
che àses ailes ; 2° par l’engorgement de l’une 
ou des deux glandes sous-maxillaires ; 3° par 
l’ulcération de la pituitaire. 


(4) M. Courdouan, médecin vétérinaire à Marseille, se 
recommande à l'attention des lecteurs de la Bibliothe- 
que homæopathique, non-seulement par la réputation mé- 
ritée qu'il s’est acquise dans tout le Midi et que justi- 
fient ses succès dans la pratique, mais encore par des 
travaux scientifiques d'une immense portée, puisqu'ils 
prouvent une fois de plus l'efficacité curative de l'ho- 
mœopathie chez les animaux aussi bien que chez 
l'homme. Ainsi tombe à néant l'imagination, dont on 
se fait trop souvent une arme contre nous! 

M. Courdouan a bien voulu nous confier le manuscrit 
d'un Traité complet de médecine vétérinaire, fruit de 
vingt ans d'expérience, et c'est de ce manuscrit, prêt à 
être livré à l'impression, que nous avons extrait l’article 
qu'on va lire sur la morve des chevaux. 

Vingt ans d'expérience! nous avons dit trop peu. En 
1848, M. Courdouan nous transmettait des faits de gué- 
risons remarquables, que nous étions heureux de pu- 
blier dans la Revue homæopathique du Midi (page 570), 
et que la Sociélé de médecine homæopathique de Paris 
lui faisait l'honneur de reproduire dans son Bulletin 
(tome VII, pages 196 à 199). 

Marseille a depuis longtemps le privilége de posséder 
des médecins vétérinaires d'une habileté consommée. 
M. Courdouan est resté seul sur la brèche par la retraite 
trop précipitée de M. Plantin.—Nous ne résistons pas à. 
la tentation de donner ici la preuve de notre souvenir 
à cet excellent homme, savant et modeste. M. Plantin a 
publié, dès 1845, dans le Bulletin de la Société de mé- 
decine homæopathique de Paris, des observations que 
la Société avait, avec raison, honorées de son suffrage, 
et dont une surtout mérite d'être rapportée plus parti- 
culièrement, parce qu’elle est unique et qu'elle inscrit 
au bilan de l'homæopathie française la guérison d’une 
maladie réputée incurable jusqu'ici. 11 s’agit d'un épar- 
vin sec enlevé radicalement par Cannabis. (Voir cette 
observation au Bulletin de la Sociélé de médecine ho- 
mæopathique de Paris, pages 618 à 622, tomeler, 1845.) 


A, C, 
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Mais est-on bien sûr que la morve n’existe 
pas en dehors de ces trois conditions réu- 
nies ? 

Nous avons pourtant vu des chevaux af- 
fectés seulement de jetage et de glandage 
qui étaient morveux au point de communi- 
quer la maladie à d’autres chevaux. 

Nous en avons trouvé aussi chez lesquels 
il n’y avait que jetage, et qui ont inoculé 
leur affection à leurs compagnons de travail 
ou d’écurie. 

En jurisprudence, un cheval n’est déclaré 
morveux que s’il réunit en même temps les 
trois signes spéciaux : jetage, glandage, ul- 
cération. 

Cette législation a été faite sans doute 
pour ne pas trop entraver le commerce des 
chevaux; car si, par la présence de l’un de 
ces trois symptômes, on avait eu le droit 
d’intenter une action en rédhibition, chaque 
jour les tribunaux auraient été saisis de tels 
procès, et très-souvent ils auraient prononcé 
la rédhibition au moment où le symptôme 
pour lequel on la provoquait aurait cessé 
d'exister. Donc, devant les tribunaux on a 
raison d'exiger la réunion des trois signes 
précités pour autoriser la déclaration de 
la morve. 

Mais la question mérite d’être considérée 
tout différemment sous le rapport de la 
police sanitaire. Ici, un simple jetage 
suffit pour faire séquestrer un cheval et le 
mettre en observation. Autant cette maladie 
est peu connue, autant elle est rebelle à 
toute médication, autant elle est susceptible 
de faire des ravages par la nature de son 
infection. : 

Cette maladie a usé déjà la plume de bien 
des savants sans qu’ils aient pu trouver ni 
connaitre sa nature, son origine, son siége 
et le remède qu’on doit lui opposer pour la 
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guérir. Plusieurs volumes seraient insuffi- 


sants pour contenir tout ce qu’on a débité 
sur elle ; tout ce qu’on a pu constater, ce sont 
ses effets extérieurs et la multiplicité de ses 
victimes. 

La contagion de la morve ne peut être 
mise en doute par personne, et ceux qui, 
dans le temps, ont proclamé son innocence 
quand elle est chronique, ne peuvent per- 
sévérer dans leur erreur s'ils ont persisté 
à l’étudier, à la suivre régulièrement dans 


_ toutes ses phases, jusque dans les témoigna- 


ges de fraternité auxquels se portent les che- 
vaux, quand ils ont la liberté de se cares- 
ser, de respirer mutuellement leur haleine, 
de manger le fourrage humecté de leur salive. 

Nous ne chercherons pas ici à décliner 
toutes les causes qui peuvent faire naître 
la morve, car peut-être, après avoir énuméré 
toutes les causes qui ont été avancées, se- 
rions-nous obligé de reconnaître que la vé- 
ritable cause nous échappe; nous pouvons 
dire pourtant que nous la voyons apparaître 
à la suite de refroidissements répétés; 
quand le cheval a habité pendant quelque 
temps dans des écuries humides, malsaines, 
peu aérées ; après avoir remonté les bateaux 
des rivières ou traaillé dans les marais, 
dans les carrières; après un catarrhe aigu 
ou chronique, un épuisement de travail, 
l’usage d’une nourriture malsaine, moisie ou 
fermentée ; après la gourme, etc., etc. 

Mais d’où la morve apporte-t-elle cette 
infection virulente qu’elle transmet, aussitôt 
qu’elle fait son apparition à l’extérieur (qui 
ne consiste dans le début qu’en deux symptô- 
mes, un simple mucus par un naseau et la 
tuméfaction correspondante), aux chevaux 
qui mangent à côté du cheval malade et qui 
boivent à la même auge ou respirent son ha- 
leine ? | 
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Cette contagion ne démontre-t-elle pas 
que la morve a un caractère qui lui est par- 
ticulier et qu’elle apporte en naissant, mal- 
gré les signes peu alarmants qu’elle présente ; 
une infection qui jusqu’aujourd’hui a déjoué 
tous les calculs humains et détruit toutes les 
combinaisons qu’on a pu s’imaginer; qui va 
toujours en progressant au milieu des entra- 
ves, des embarras qu’on cherche à lui sus- 
citer depuis deux ou trois mille ans dans sa 
marche, en lui opposant des médicaments 
de toute nature ? 

Notre opinion est que la morve est aussi 
contagieuse à son début, dès son apparition 
par le jetage et l’engorgement des glandes, 
que lorsqu'elle est parvenue à la période 
d’ulcération. 

Combien de fois n’a-t-on pas vu des che- 
vaux donner la morve à leurs compagnons 
de travail sans avoir rien d’apparent que leje- 
tage seul! Nous avons vu, nous, un cheval, 
dans ce cas, transmettre la morve aiguë suc- 
cessivement à trois ânes travaillant avec lui, 
et qui moururent tous trois dans l’espace de 
quarante-huit heures. Ce cheval, ayant été 
abattu d’après nos conseils, laissa voir à l’au- 
topsie plusieurs grands ulcères à bords sou 
levés et striés de sang dans les sinus fron- 
taux. 

Toutes les fois que nous voyons un cheval 
qui mange bien, qui n’a pas la fièvre, qui est 
gai, qui ne tousse pas ni ne témoigne de la 
sensibilité en lui comprimant la gorge , exé- 
cutant bien sesfonctions , exécutant bien son 
travail habituel sans faire la moue, sans in- 
flammation des membranes buccale et pitui- 
taire, mais qui jette par une narine et est 
glandé dans l’auge, surtout du côté du jetage, 
nous disons que ce cheval a la morve,et nous 
avons tellement la conviction que c’est cette 
maladie, qu'immédiatement nous le faisons 
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séquestrer et nous conseillons de l'éloigner 
de tous chevaux, de crainte que ces derniers 
ne contractent cette affection par leur coha- 
bitation avec lui. 

Ainsi nous faisons ; ainsi font tous les vé- 
térinaires sans exception. 

C’est donc une preuve que tous les vétéri- 
naires s’accordent à reconnaître que ce je- 
tage et l’engorgement des glandes sous-ma- 
xillaires suffisent pour constituer la morve 
chronique, 

À ceux qui prétendent que le jetage et le 
glandage seuls ne caractérisent pas la morve, 
nous dirons : Ayez des chevaux sains, et in 
troduisez au milieu d’eux un cheval dont je 
viens de vous faire le portrait. 

Ah ! vous vous y refusez; donc vous par- 


lez plus en fanfarons qu’en hommes con- 
vaincus. 


COURDOUAN. 
(A continuer.) 
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DE LA PULSATILLE 


(ANEMONE PRATENSIS) 


Ses Caractéristiques. 


4° Excès de sensibilité à la douleur; 

2° Engourdissement des parties malades: 

3° Souvent indiquée pour les femmes et 
les enfants ; 

4° Affecte le côté droit, plus particulière 
ment les parties inférieures droites et les 
parties supérieures gauches. 

Apoplexie nerveuse, plus rarement para- 
lysie, qui est généralement sans douleur; — 
le plus ordinairement il n’y a soif que pen- 
dant et avant le stade de chaleur fébrile, ra- 
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rement après ; — fréquemment suppression 
du pouls avec violents battements de cœur ; 
le pouls généralement précipité, petit et 
faible ; — désir d’être au grand air ; — aver- 
sion pour le mouvement; — répugnance pour 
se laver à l’eau froide; — refroidissement 
des parties inférieures du corps; le froid 
moins sensible au grand air; frissonnement 
accompagnant les douleurs, et d’autant plus 
intense que celles-ci sont plus vives; — cha- 
leur d’un côté (droit) ; le mouvement diminue 
cette chaleur; — chaleur des parties ma- 
lades ; — la sueur sent le vin doux ou a une 
odeur de muse; —elle augmente pendant les 
repas, existe parfois au dos seulement; — 
hémorrhagies de sang noir; le sang se coa- 
gule vite; — peau sèche; éruptions doulou- 
reuses; éruptions sur toute la surface du 
corps , excepté sur le visage ; — érysipèle 
avec une peau lisse ; — engorgements glan- 
dulaires, chauds et douloureux ; — les par- 
ties affectées principalement sont surtout les 
organes intérieurs ; — la teinte bleuâtre pré- 
domine dans les parties malades ; — émana- 
tion surtout manifeste dans les parties ma- 


lades; — la sécrétion des membranes mu- 
queuses et des ulcérations est souvent aug- 
mentée; — les douleurs surviennent tout 


d’un coup et s’en vont par degrés; — les 
douleurs sont pressives du dedans au de- 
hors; — douleurs voyageant d’un endroit à 
l’autre; — névralgie sympathique; — ma- 
ladie des os pouvant aller jusqu’à la carie; 
hydropisie prédominant dans les parties ex- 
térieures ; — l'affection siége de préférence 
à la lèvre inférieure, à l’oreille interne, à la 
voûte palatine, à la partie inférieure de la 
poitrine, au bras, au dos de la main, au creux 
du jarret, à la plante du pied, à la surface 
du nez et au foie ; — les démangeaisons ou 
ne changent point ou sont aggravées en se 
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grattant ; — insomnie avant minuit ; — pré- 
cipitation, témérité, humeur changeante; 
absences, mélancolie; irritabilité; humeur 
larmoyante; hardiesse, bonté, gentillesse ; 
indifférence, embarras, amativité, gourman- 
dise ; — parfois faiblesse de raisonnement; 
— rarement du délire ou perte de connais- 
sance ; — sensation d’anxiété précordiale; 
— vertige avec tendance à tomber à la ren— 
verse ; — yeux baissés, pupilles le plus sou- 
vent contractées; — myopie; — illusions 
d'optique en couleurs éclatantes ; bouffissure 
au-dessous des yeux ; engorgement prédomi- 
nant à l’angle interne de l’œil; — générale- 
ment perte de l’odorat ; — l’odeur est comme 
d’un catarrhe ancien; — surdité; — la sa- 
live est généralement augmentée ; — les ali- 
ments gras ne se digèrent pas; — a souvent 
faim; fringale par moments; — nausées; 
vomissements plus souvent amers qu’acides ; 
— tendance à la diarrhée, le plus souvent 
douloureuse; — l’incontinence d’urine est 
plus fréquente que la rétention; — urine 
rare et peu abondante; — la menstruation 
est généralement trop courte, arrive en re- 
tard et est trop peu abondante; elle est rare- 
ment profuse ; — elle se supprime sous l’in- 
fluence des pieds mouillés et s’accompagne 
de fréquents et vains besoins d’uriner; — 
accidents nerveux quand les règles n’arri- 
vent pas; — épistaxis en cas de suppres- 
sion; — douleurs comme pour accoucher, 
avec relâchement de l’orifice utérin, ou dou- 
leurs spasmodiques ; — excitation des désirs 
sexuels; — augmentation de la sécrétion 
lactée; — coryza, plus souvent fluent que 
sec, parfois d’un seul côté ; — toux, le plus 
souvent avec expectoration, spécialement le 
matin et dans la journée ; — excitation à la 
toux partant de l’épigastre; — respiration 
sans râle, mais avec un son sec; — accu- 
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mulation de mucus dans le larynx et la tra- 
chée; — expiration difficile; — voix basse, 
rude, enrouée; — bruits de claquements 
dans les articulations ; — la main et le poi- 


gnet ne peuvent rien retenir; — léger gon- 


flement blanc luisant du genou. 

PLUS MAL. — De midi à minuit; — pen- 
dant et après la sueur ; — par le toucher; — 
quand on commence à se mouvoir après le 
repos; — après une éructation; — après 
avoir bu; — en regardant en l'air, surtout 
plus mal sous l'influence de la chaleur; 
quand on commence à s’échauffer, à l’air 
chaud et humide, en fermant les yeux, pen- 
dant l’expiration, en desserrant ses vête- 
ments, quand on est assis, en laissant pendre 
le membre malade dans une position déclive, 
en étant couché sur le côté non malade, 
au lit, pendant le sommeil, en frottant la 
partie malade ; après avoir bu du vin, pris 
des aliments chauds. 

Plus mal ou mieux. — Quand on avale, 
surtout plus mal en avalant la salive; — dans 
l'obscurité; — en s’asseyant; — en se le- 
vant; — en se levant du lit ou d’un siége; 
— en faisant une longue inspiration; — par 
la compression ; — en pliant ou en mouvant 
la partie malade. 


. Mieux. — Pendant un exercice continu 
et modéré; surtout mieux sous l'influence 
du froid; — pendant l'inspiration; — en 


serrant ses vêtements; — par l’exercice; — 
en élevant le membre malade ou en le gar- 
dant étendu ; — en se couchant sur le côté 
douloureux ; — en se levant du lit; — au 
soleil ; — par l’usage du vinaigre et des aci- 
dités ; — en se baignant et en se lavant ; — 
en courant. D' Gross. 


(Matière médicale comparative, publiée par le 


Dr HErixG. Philadelphie et Londres, 1862.) 
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Meeting annuel des administrateurs et 
souscripteurs de l'hôpital homæopa- 
thique de Londres. 


La dix-huitième réunion générale an- 
nuelle des administrateurs et des souscrip- 
teurs de celte institution a eu lieu dans la 
salle du conseil de l’hôpital, le 28 du mois 
dernier, dans l’après-midi. Lord Ebury prési- 
dait l’assemblée. 

Les minutes du dernier meeting une fois 
lues, le directeur, M. Trueman, a soumis à 
l'assemblée le rapport du conseil d'adminis- 
tration. En voici le résumé. Après avoir fé- 
licité les souscripteurs de ce que l’hôpital 
était libre de toute dette, M. Trueman a 
donné la liste sommaire des admissions. 

Le nombre des malades soignés en 1866 
s'élevait à 7,177, dont 6,678 malades du 
dehors (1) et 499 malades à demeure; tan- 
dis qu’en 1867 le total était 6,563, à sa- 
voir : 6,133 malades du dehors et 430 ma- 
lades à demeure; — c’est-à-dire une dimi- 
nution de 545 malades du dehors et de 69 
malades à demeure. Il n’est pas difficile 
d'expliquer cette réduction en ce qui con- 
cerne les malades à demeure elle 
provient de ce que, pendant qu’on repei- 
gnait l'hôpital, on a dù ne pas accorder 
l’admission dans tous les cas où il n’y avait 
pas d’inconvénients à la refuser. Durant 
deux mois environ, l'hôpital a souffert par 
suite de la maladie d’un chirurgien interne ; 
cette cause jointe à d’autres peut avoir été 
préjudiciable au nombre des malades du 
dehors. M. Trueman a ensuite communiqué 
l’état des recettes et des dépenses de l’hô- 
pital. 

Le revenu a atteint, en 1867, 3,870 
pounds 16 schellings 5 deniers, y compris 
le produit net de la vente de charité, qui 
s'élevait à 1,849 p. 3s. 5 d. La dépense to- 
tale, indépendamment des placements, mon- 
tait à 2,529 p. 11 s. 7 d.; ce qui donne une 


(1) Nous traduisons par malades du dehors les mots 
anglais out patient, qui signifient malades venant seu- 
lement à la consultation, 
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augmentation de 443 p. 6 s. 3 d. sur l’année 
1866, où la dépense ne dépassait point 
2,865 s. Ces sommes ont été employées 
tout entières aux constructions de l’hôpital 
et aussi utilement que possible. 

La vente de charité qui a eu lieu derniè- 
rement à Londres a parfaitement réussi: Elle 
a donné un bénéfice net de 1,849 p. 3 s. 5d. 
Diverses améliorations importantes ont été 
apportées à la construction de l’hôpital. 

Les rapports des dames visiteuses, du 
docteur N. Woodet de M. Hugh Cameron, 
qui ont officiellement inspecté l'hôpital, sont 
résumés par M. Trueman de la manière sui- 
vante : 

En remerciant cordialement les dames 
visiteuses, le conseil tient à rappeler que 
l’année dernière elles n’avaient donné aux 
arrangements de l’hôpital qu’une approba- 
tion pour ainsi dire négative, aucun mécon-— 
tentement n’ayant été exprimé par elles; 
tandis que cette année j appellerais leur ap- 
probation affirmative, car le conseil a reçu 
d’elles des témoignages d’entière satisfaction 
sur l’état de l’hôpital et la situation des ma- 
lades. Le conseil croit aussi devoir ajouter 
un extrait du rapport écrit par deux mem-— 
bres nommés pour aider le conseil lors de la 
dernière inspection trimestrielle, M. Neville 
Woodet M. Hugh Cameron, auxquels nous 
devons des remerciements pour leurs précieux 
services. 


Extrait. 


23 Janvier 1868. 


Nous avons inspecté aujourd’hui les salles, 
les bureaux, les autres dépendances de l’hô- 
pital, et nous avons trouvé que tout était 
propre, en ordre, et bien tenu. Nous avons 
interrogé tous les malades relativement à la 
nourriture, au confort en général, aux soins 
donnés par les gardes-malades, et leurs ré- 
ponses, sans exception, ont été entièrement 
satisfaisantes. 

Le président prend la parole et conclut 
à l’urgente importance d'accroître les sou- 
scriptions de façon à assurer un revenu an- 
nuel régulier et à se trouver un peu moins 
sous la dépendance d’efforts énergiques mais 
éventuels. 

Le docteur Quin approuve la proposition 
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et exprimeses regrets de la perte que l’hôpi- 
tal a faite par suite de la mort de M. et de 
M°° Barton et dela démission de M. Buchan. 
Il mentionne la réussite de la vente de cha- 
rité et la reconnaissance due à ceux dont 
les efforts en ont fait le succès. 

Le docteur Quin, d’accord avec le no- 
ble président, penseque la nomination de 
M. Trueman comme gérant officiel est très- 
importante et très-avantageuse pour l'insti- 
tution. À ses yeux, le rapport du docteur 
Neville Wood et de M. Hugh Cameron est 
une œuvre profondément consciencieuse et 
qui montre la manière admirable dont l’éta- 
blissement a été dirigé. 

M. Hugh Cameron vote des remercie- 
ments au comité d'administration et à la 
commission particulière de l’établissement, 
au trésorier, au sous-trésorier et aux dames 
visiteuses, pour leurs services en ce qui 
concerne la surveillance de l’hôpital. 

Le président propose ensuite que le mee- 
ting offre ses meïlleurs remerciements au 
corps médical de l'établissement, et en 
même temps il fait l’éloge du zèle actif et 
bienveillant qui caractérise les membres de 
la profession médicale. M. le docteur Madden 
se fait l'interprète du meeting auprès des 
dames qui ont aidé à la vente de charité, 
auprès du comité de cette vente et des do- 
nateurs qui y ont contribué volontairement. 

La résolution a été appuyée par M. Bet- 
man et enlevée au milieu d’une vive appro- 
bation. 

Le docteur Yeldman a fait allusion au 
progrès que fait l’'homæopathie et à l’atten- 
tion croissante que lui prêtent les praticiens 
allopathes. 

Le lieutenant général Clarke a voté des 
remerciements à lord Ebury pour la cour- 
toisie qu’il a montrée en présidant la réunion 
annuelle. Le vaillant général a parlé des 
bons effets qu’il avait retirés dans l’Inde du 
traitement homœæopathique, et de son vif 
désir de voir l’homæopathie plus générale- 
ment reconnue et appréciée. 


(The Monthly hom. Review, juin 186, 
page 373.) 
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DOSES INFINITÉSIMALES (1). 


(Suite.) 


EV 


Utilité pratique des doses 
infinitésimales. 


Afin de mieux faire ressortir les avanta- 
ges du globule sur la pilule, nous allons les 
soumettre l’un et l’autre à un examen compa- 
ratif, sous les divers rapports de leur mode 
d'action, de la nature et de la gravité des 
perturbations qu'ils peuvent déterminer dans 
l'organisme, de leurs effets curatifs, de la 
facilité de leur administration, enfin de leurs 
résultats économiques, soit dans la pratique 
civile, soit surtout dans les services hospi- 
taliers. 

TOUT MÉDICAMENT EST UN POISON, plus ou 
moins actif selon sa nature, sa dose, sa 
forme, sa préparation et le degré de tolé- 
rance du sujet soumis à son influence. Le 
médicament n’est pas assimilable, ce qui 
établit entre lui et l'aliment une ditférence 


(1) Voir Bibl. hom., p. 199. 
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essentielle, ainsi qu'Hahnemann l’a fait re- 
marquer le premier. Son rôle spécial, ex- 
clusif, est celui de modificateur de la vita- 
lité organique. C’est donc à tort que les thé- 
rapeutistes de la vieille école ont introduit 
dans leurs indigestes classifications, sous 
les noms d’émollients, de tempérants, de diu- 
réhiques, de sudorifiques, etc., une foule de 
substances dépourvues de toute action modi- 
ficatrice, qui, de leur propre. aveu, n’ont 
d'autre vertu que celle de l’eau, froide ou 
chaude, qui leur sert de véhicule (1). Par 
contre, ils en ont éliminé un bon nombre 
qui jouissent de propriétés médicamenteuses 


(4) « La plupart des tisanes qu’on emploie comme 
sudorifiques ne doivent cette propriété qu’à l’eau 
chaude... à elle seule (l’eau) on doit attribuer les ef- 
fets de la plupart des médicaments sudorifiques. » 

«...De même que nous avons dit que plusieurs 
médicaments sudorifiques ne devaient leurs proprié- 
tés qu'à leur véhicule, on peut également dire que 
beaucoup de médicaments diurétiques n'agissent comme 
tels que parce qu'ils sont administrés dissous dans 
une grande quantité d'eau. — Si l'on examine avec 
soin la plupart des médicaments vantés comme lithon - 
triptiques, on sera forcé de convenir qu'ils doivent 
leur action principale à l'eau qu'ils contiennent. » 

« Les émollients mucilagineux peuvent être consi- 
dérés comme des aliments très-légers; ils agissent 
surtout par l'eau qu'ils contiennent ;.….. il n’est pas 
d'agents pharmaceutiques plus innocents. » (Bouchar- 
dat, Formulaire magistral.) 
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incontestables. C’est en 
vain, pour ne citer qu’un exemple, que 
l’on chercherait l’arnmica dans la dernière 


caractéristiques 


édition du traité classique de matière médi- 
cale de MM. Trousseau et Pidoux. L’arnica ! 
spécifique incomparable du traumatisme, 
remplacé par l’eau blanche ! Pourquoi cette 
omission? Apparemment parce quil sort 
des officines homæopathiques. 

Le médicament à dose massive, repré- 
senté ici par la pilule, exerce une double 
action, l’une physico-chimique, l’autre dy- 
namique. La première tantôt s’épuise en 
presque totalité au contact des organes, 
dont elle provoque, par une excitation plus 
ou moins forte et prompte, la réaction ex- 
pulsive; tantôt pénètre la trame organique, 
au sein de laquelle la substance médicamen- 
teuse est transportée en nature parle torrent 
circulatoire, et où l’analyse peut la retrou- 
ver. — Quant à l’action dynamique, si l’on 
se rappelle ce que nous ayons dit des éma- 
nations naturelles des corps massifs, pro- 
portionnelles aux surfaces et à la cohésion 
de ceux-ci, on comprendra qu’elle aug- 
mente d'énergie à mesure que le médica- 
ment se dilue et se divise dans les vaisseaux 
qui le charient. 

On voit que les deux actions médicamen- 
teuses sont en rapport inverse : là où l’ac- 
tion physico-chimique prédomine, l’action 
dynamique s’efface plus ou moins, et réci- 
proquement. Cette, prédominance dépend 
surtout du degré de cohésion de la subs- 
tance médicamenteuse ; de sorte que siccelle- 
ci était insoluble dans les sucs gastro-intes- 
tinaux, son, action dynamique. serait à peu 
près nulle. 

Les poisons proprement dits ne déter- 
minent la mort que par l’exagération de cette 
double action; ils tuentchimiquement, en 


altérant les combinaisons naturelles des li- 
quides animaux; dynamiquement, en trou- 
blant ou paralysant la force nerveuse. L’ac- 
tion locale n’a qu’une influence secondaire 
dans les empoisonnements; ce n’est pas en 
corrodant, 
quelques parties de membrane muqueuse 


en cautérisant, en détruisant 
avec lesquelles ils sont momentanément en 
contact, que les poisons dits corrosifs cau- 
sent la mort, et surtoutune mort si prompte : 
l’agent toxique fait retentir plus loin ses 
redoutables coups... La réaction vitale, qui 
joue le principal rôle dans la guérison, est 
paralysée, anéantie dans l’empoisonne- 
ment. — Au reste, chaque poison a, comme 
chaque médicament, son action élective sur 
tel ou tel organe ou système d’organes : 
l’oxyde de carbone agit spécialement sur le 
sang, qu'il décompose en enlevant aux glo- 
bules rouges leur oxygène et formant avec 
le reste un composé stable (hématoglobu- 
line); la strychnine paralyse les nerfs mo- 
teurs ; le curare, les nerfs sensitifs, etc. 

Le danger de l’administration des médi- 
caments actifs dépend beaucoup moins de 
leur qualité que de leur quantité : les déplo- 
rables résultats de la pratique allopathique, 
qui sait si peu ménager les doses, sont là 
pour mettre cette proposition en évidence. 

L'arsenic, le mercure, l’iode, le fer, la 
digitale, le sulfate de quinine, l’opium, la 
belladone, etc., etc., employés sans mesure, 
font chaque jour des milliers de victimes. 
On veut tuer la maladie à coups de drogue : 
on tue le malade à coups de poison. Qui 
s’en inquiète? Le médecin? Il a sa routine, 
consacrée par l'usage, et.le prestige d’une 
réputation acquise. Le malade? Il a la foi; 
mais ce n’est malheureusement pas celle 
qui sauve. } 

Comme circonstance atténuante du délit 


étonne. délits 
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légal, on invoque la tolérance, en vertu de 
laquelle, enseigne-t-on, l’organisme ma- 
lade peut supporter de prime abord des do- 
ses énormes de substances toxiques qui l’em- 
poisonneraient à l’état sain, ou être impuné- 
ment saturé de ces mêmes substances à do- 
ses fractionnées et progressivement croissan- 
tes.—Tout n’est pas faux dans cette théorie. 
Il est certain que le trouble fonctionnel ap- 
porté par la maladie dans l’organisme peut 
rendre celui-ci moins impressionnable 
à l’action de certaines substances très-ac- 
tives ; la répétition des doses est aussi de na- 
ture à diminuer cette impressionnabilité, de 
manière à permettre leur augmentation pro- 
gressive jusqu'à certaines limites. Mais 
que l’on y prenne garde! Nous marchons ici 
sur un sol miné qui peutéclater à la moindre 
étincelle... Tous les médicaments-poisons, 
d’ailleurs, sont loin de se montrer aussi 
complaisants; et il en est dans le nombre, 
l'acide cyanhydrique par exemple, qui sont 
tout à fait rebelles à l’accoutumance. Com- 
ment les distinguer? M. Bouchardat croit 
pouvoir nous le dire : 
« Un point de thérapeutique très-intéres- 
« sant à bien fixer est le suivant : Quelles 
«sont lessubtances auxquelles on peut s’ha- 
« bituer ? Quelle sont celles donton peut éle- 
« ver les doses sans danger? On est à cet 
«égard dans une assez grande incertitude. 
« L'expérience a bien jeté çà et là quelques 
«lumières, mais on n'a pas encore formulé 
« de principes généraux. En comparant at- 
«tentivement les observations recueillies à 
« cet égard, en réunissant le fruit des expé- 
«riences des autres à celles que j’ai moi- 
«même exécutées, je suis arrivé à poser les 
« règles suivantes : 4° On ne s’habitue point 
« aux substances qui agissentcomme poisons 
« sur tous les êtres de l’échelle organique : 
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« 2° on peut s’habituer aux substances qui, 
«quoique devant être considérées comme poi- 
sons pour l'individu auquel on les admi- 
nistre, épargnent cependant quelques 
êtres de l’échelle organique (1). » 

Je ne sais jusqu’à quel point ces règles 


( 


A 


( 


= 


( 


= 


sont fondées; mais fussent-elles aussi cer- 
taines que les lois mathématiques, je ne 
pourrais m'empêcher de m’écrier : « Triste 
accoutumance que celle du poison! » L’émi- 
nent professeur ne veut pas que l’on con- 
fonde l'habitude avec la tolérance : « Ce 
qui distingue essentiellement la tolérance 
de l'habitude, dit-il, c’est que l’habitude 
persiste tant qu’on administre la substance ; 
la tolérance, au contraire, peut cesser subi- 
tement, et la substance toxique révèle im- 
médiatement sa présence par une série d’ac- 
cidents plus ou moins redoutables. Dans le 
langage des écoles, on dit que la tolérance 
a cessé et qu’il y a SATURATION (2). » C’est 
à-dire que la mine, à force d’être bourrée, 
M. Bouchardat 
renvoie ici, pour le développement de sa 
thèse, à la dernière édition de son Traité de 
matière médicale. 

Une règle sûre à cet égard serait d’autant 


finit par faire explosion. 


plus désirable que, vu le système adopté el 
suivi des grandes doses, la terrible satura- 
tion est incessamment suspendue, comme 
une épée de Damoclès, sur la tête de cha- 
que malade. — Et voyez le cercle vicieux ! 
Quel est le signe indicateur delasaturation ? 
Les accidents redoutables dont on vient de 
nous parler. Or, dès l'instant où ce signe 
apparaît, les redoutables accidents ont déjà 
éclaté, puisque ce n’est que par eux qu’il se 
manifeste. IL y a donc coïncidence entre le 


(1) Ouv. cité : Considérations sur l'art de formuler. 
(2) Bouchardat, id., ibid. 
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signe et samanifestation,et, dès lors,impos- 
sibilité absolue pour le premier de nous 
prémunir contre la seconde... Existe-t-il 
quelque moyen de sortir de cet embarras 
qui n’est assurément pas sans gravité ? Oui, 
et il ne sert de rien de faire semblant de l’i- 
gnorer. Ce moyen, aussi simple que ration- 
nel, consiste, ainsi que nous l’avons déjà 
indiqué, à transformer la pilule en globule; 
les doses massives, entourées de toutes sor- 
tes d’inconvénients et de périls, en doses 
dynamisées, qui offrent des avantages de 
tous points contraires. Ici, le médicament, 
dépouillé de ses propriétés physico-chimi- 
ques, qui constituent seules le danger d’em— 
poisonnement, ne conserve que ses proprié- 
tés dynamiques, sans l’action immédiate 
sur l’organisme matériel, qu’elles n’attei- 
gnent que d’une manière indirecte par l’in- 
termédiaire de la force régulatrice des fonc- 
tions organiques. Les légères perturbations 
(aggravations médicamenteuses) que lon 
observe assez fréquemment à la suite de 
l'administration des doses dynamisées n’ont 
aucune importance sérieuse. Elles dépen- 
dent, soit du choix erroné du médica- 
ment ou de son degré d’atténuation, soit de 
la susceptibilité du sujet, et se dissipent as- 
sez promptement sans laisser trace de leur 
passage. La perturbation est toujours de 
trop, même dans notre innocente et bien 
faisante pratique, mais la limite où elle se 
produit est bien difficile à saisir. Seulement, 
tandis qu’elle est souvent dangereuse en 
allopathie, elle n’offre jamais de gravité en 
homæopathie, et la différence des deux mé- 
thodes sous ce rapport mérite d’être notée. 
Au reste, nous l’avons déjà fait remarquer, 
c’est la réaction vitale qui tue ou guérit, et 
non le remède, dont le rôle essentiel est ce- 
lui d’excitateur : c’est le coup de fouet du 
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cocher, sous l'influence duquel le cheval 
dévoyé peut rentrer dans sa voie ou se pré- 
cipiter dans le fossé, selon la manière dont 
il a reçu l’impression. 


D' CHAUVET. 
(A continuer.) 


LES TATONNEMENTS 


DE LA THÉRAPEUTIQUE 


Quand l’art de guérir est sous la dépen- 
dance de théories plus ou moins ingénieuses 
ou d’une imagination plus ou moins bien in- 
spirée; quand il n’est pas fondé, comme l’est 
la thérapeuthique de Hahnemann, sur un 
principe scientifique, il est exposé à d’étran- 
gères aberrations, comme celle que nous 
trouvons exposée dans le septième numéro 
du Progrès thérapeutique, sous le titre de 
Traitement de la phthisie pulmonaire par le 
vaporarium 

Voici ce que nous y lisons : 


Le professeur Trousseau, dont nous déplo- 
rons la perte récente, avait imaginé, dans la 
dernière année qu'il passa à l'Hôtel-Dieu comme 
médecin de cet hôpital, de soigner les phthi- 
siques en les faisant vivre d’une façon perma- 
nente dans une atmosphère chaude et humide, 
et en cela il était guidé par ce fait d’observa- 
tion que, dans les filatures de lin, qui exigent 
un air chaud et humide, le nombre des phthi- 
siques est relativement restreint. Un appareil 
analogue à celui que nous décrirons tout à 
l'heure fut installé dans une salle de l'Hôtel- 
Dieu disposée exprès, et un grand nombre de 
médecins et d'élèves l'ont vu fonctionner. Mal- 
heureusement, les essais ne purent être conti- 
nués pendant un temps suffisant pour juger la 
question; quelques tentatives isolées furent fai- 
tes dans la pratique par plusieurs médecins de 
Paris; mais, à notre connaissance, aucune Ob- 
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servation n’a été publiée, et !le seul travail (1) 
sur ce sujet est dû à un de nos confrères les 
plus distingués de la province, M. Ad. Henrot, 
de Reims. Comme nous y trouvons l’applica- 
tion d’une idée neuve qui nous! paraît ration- 
nelle et destinée à rendre des services dans le 
traitement d’une affection si grave, nous avons 
cru utile de la reproduire, tout en demandant 
que de nouveaux faits viennent bientôt confir- 
mer ceux de nos confrères de Reims. 

En 1864, un des industriels les plus distin- 
gués de Reims allait consulter M. le professeur 
Trousseau pour sa fille, dont la poitrine était 
fortement compromise. M. Trousseau, dans sa 
consultation, émit l’idée que si la personne qui 
le consultait possédait une machine à vapeur, 
et si l’on pouvait mettre la malade dans un ate- 
lier rempli d'un air chaud et humide analogue 
à l’atmosphère des filatures de lin, la malade 
se trouverait dans d'excellentes conditions. Il 
ajouta qu’on avait remarqué le petit nombre de 
phthisiques dans les filatures de lin, qui exigent 
un air chaud et humide, et que lui-même il 
avait obtenu déjà de bons résultats dans un cas 
de phthisie chez un filateur des environs de 
Paris. 

La malade revint à Reims et montra sa con- 
sultation à M. le D' Galliet, son médecin habi- 
tuel. M. Galliet n’hésita pas à suivre les con- 
seils de M. Trousseau et à faire construire dans 
l'établissement qu'occupait sa malade une 
chambre dans laquelle on fit arriver de la va- 
peur d’eau. Les résultats furent si prompts, si 
inattendus, que M. Galliet employa le même 
moyen sur plusieurs malades, et son exemple 
a été suivi par un certain nombre de ses con- 
frères. 

Le vaporarium est une chambre remplie de 
vapeur d’eau et dans laquelle le malade sé- 
journe constamment. Pour obtenir une atmo- 
sphère humide et chaude, deux moyens ont été 
employés. 

Dans les établissements où existe une ma- 
chine à vapeur, on fait passer dans une chambre 
un tuyau amenant de la vapeur; ce tuyau 
plonge dans le fond d’un baquet rempli d’eau; 


(1) Bulletin de la Société médicale de Reims. 
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ce baquet doit avoir une certaine hauteur et 
une large surface, de façon que la vapeur, en 
traversant le baquet, se charge d’une grande 
quantité d'eau et que l’évaporation soit plus 
considérable, 

Le second procédé consiste à faire disposer 
dans la chambre du malade un tuyau amenant 
du gaz à éclairage, terminé par un appareil 
analogue à celui employé dans les cuisines dont 
les fourneaux sont chauffés par le gaz. 

Au-dessus de la couronne percée de trous 
donnant le gaz dont la combustion doit chauf- 
fer l'appareil supérieur, on dispose un vase en 
fer-blanc, complétement fermé comme une mar- 
mite de Papin, pouvant contenir vingt à trente 
litres d’eau, et se terminant à sa partie supé- 
rieure par un tuyau. On remplit d’eau aux 
deux tiers le vase fermé, on allume la cou- 
ronne de gaz, l’eau entre en ébullition, et la 
vapeur qui vient se réunir dans le tuyau tra- 
verse, comme dans le cas précédent, un large 
baquet. Il faut, pour obtenir les résultats cher- 
chés, saturer la vapeur autant que possible. 

Les observations faites l’ont été avec l’un ou 
l'autre de ces appareils. L'appareil à gaz est 
moins favorable, plus dispendieux, et si les 
gouttelettes qui peuvent en tomber venaient à 
éteindre le gaz pendant la nuit, il pourrait de- 
venir dangereux. Cet appareil dépense 2 fr. de 
gaz à éclairage dans une nuit. 

Pour une chambre ordinaire, un baquet de 
{»,50 de long, de 30 à 40 centimètres de haut 
et autant de large, est suffisant, et on peut 
amener facilement la température de la cham- 
bre à 25 ou 27 degrés centigrades. Les ma- 
lades observés ont été soumis à une tempéra- 
ture variant de 25 à 27 degrés. 


Pour juger cette nouvelle tentative contre 
la tuberculose, consultons l’expérience et la 
physiologie. 

Trousseau avait été conduit à conseiller 
le séjour permanent dans une atmosphère 
chaude et humide par une observation in- 


| complète de l’hygiène des filateurs de lin. 
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Ceux-ci, en effet, ne sont pas continuel- 
lement soumis à l’air humide de l’usine. 
Pendant qu'ils y travaillent, ils éprouvent 
une transpiration abondante, non-seulement 
par le fait de la chaleur, mais par le travail 
qu'ils accomplissent. J’appellerais volon- 
tiers cette sueur active, par opposition à 
celle que subit la personne plongée immo- 
bile dans un tepidarium. Dans ces condi- 
tions d’activité musculaire, la transpiration 
est éminemment utile aux fonctions de la 
peau, qui devient comme un émonctoire d’é- 
léments acides utilement éliminés de l’éco- 
nomie. 

Mais quand cette transpiration dépasse 
certaines limites, comme cela arrive dans 
les bains maures, où se pratiquent le mas- 
sage et les frictions, au milieu d’une atmo- 
sphère saturée de vapeur d’eau à une tem- 
pérature élevée, l'effet débilitant et morbi- 
gène est tel sur les employés de ces bains, 
qu'ils sont en général d’une maigreur exces- 
sive et qu'ils meurent, à peu d’exceptions 
près, dans un état de phthisie bien carac- 
térisée. 

Les médecins de la marine savent que les 
maladies chroniques des poumons sévissent 
dans les pays intertropicaux ; leur fréquence 
est partout en rapport avec l’humidité : à 
Cayenne, sous l’équateur, où la chaleur hu- 
mide atteint son maximum, la phthisie en— 
lève au moins le tiers de la population. 
(D' Laure.) 

Les sites les plus abrités de Madère sont 
excellents pour un certain temps; mais un 
peu plus tard, le malade ne fait plus de pro- 
grès, et perd plutôt qu’il ne gagne de forces. 
« L’habitation prolongée des sites très-doux 
et abrités ne convient pas aux jeunes per- 
sonnes prédisposées aux maladies tubercu- 
leuses. » (D' Combes.) 


D' TURREL. 


L'effet des habitudes sédentaires, dit sir 
James Clark, est extrêmement pernicieux. 
Il n’y a peut-être aucune cause, sans excep- 
ter la prédisposition héréditaire, dont l’in- 
fluence soit aussi décisive sur la production 
de la phthisie que la privation de l'exercice 
et de la libre circulation de l’air. 

Le D' Copland dit que la privation de 
l'exercice en plein air, de l’exposition du 
corps à la lumière du jour et à l'influence du 
soleil, est l’une des causes les plus com- 
munes des formations tuberculeuses chez les 
scrofuleux. 

Enfin le D' Milne-Edward, étudiant la 
formation des tubercules sur les ouvriers en 
cave de Lille, trouve dans la chaleur humide 
qui règne au sein de ces habitations mal- 
saines la cause principale de la phthisie qui 
décime ces malheureux travailleurs. 

Donc, si les ouvriers des filatures de lin 
peuvent impunément supporter la chaleur 
humide des ateliers, recevoir même de cette 
influence une immunité contre la phthisie, 
c’est à la condition d’être soustraits, au 
moins pendant la moitié de la journée, à 
l’action débilitante des sueurs excessives, 
et de trouver chez eux une nourriture répa- 
ratrice et un logement sain. — S'ils allaient, 
au sortir de l’atelier, dormir dans une cave 
chaude et humide, ils partageraient le sort 
des ouvriers de Lille, dont se sont occupés 
tous les médecins qui ont traité de l’hygiène. 

Nous admettons toutefois que, dans cer- 
taines phthisies érétiques et pour certaines 
constitutions nevroso-sanguines , l'effet 
d’une atmosphère chaude et humide peut 
occasionner une heureuse sédation ; mais il 
serait imprudent d’appliquer à toutes les 
formes morbides de la tuberculose, et systé- 
matiquement à toutes les constitutions, la 
méthode imaginée par le D' Trousseau. On 
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ne saurait en effet trop mettre en garde | ettraiter au besoin son cheval de voiture qui, 


contre la tendance de l’allopathie à donner 
un médicament qui a réussi à toutes les ma- 
ladies du même nom que celle qui a été 
guérie, sans tenir compte de l’infinie variété 
qu'impriment à la symptomatique de ces 
affections l’âge, le sexe et la constitution. 
Ici plus encore que dans toute autre forme 
morbide, il faut individualiser, et pour mon- 
trer le parti que la méthode de Hahnemann 
permet de tirer de l’observation, nous ter- 
minerons en disant que la production d’une 
certaine phthisie chez les baigneurs des 
bains maures est une indication positive 
pour des phthisies à symptômes analogues. 
Il serait donc utile d’étudier en Orient la 
phthisie des garçons de bain, parce que, à 
des phthisies semblables, et seulement à 
celles-ci, conviendrait le traitement par l’air 
chaud et humide dont nous venons de cri- 
tiquer l'indication vague, non scientifique, 
et, par conséquent, la banale généralisation. 


D' TURREL. 
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Morve des chevaux, 


(Suite.) (1) 


Lorsqu'on a l'entière conviction qu’une 
maladie contagieuse n’existe pas chez l’ani- 
mal qu’on vous présente, on doit agir comme 
nous l’avons fait dans une circonstance que 
nous allons rapporter. La voici : 

Mandé par M. Sisteron, propriétaire aux 
Arcs (Var),'pour aller à son château visiter 


(1) Voir Bibl. hom., page 229. 


nous disait-il, avait le farcin, nous nous y 
rendimes. Arrivé surle lieu, ce monsieur, en 
nous montrant ledit animal, nous dit : « De- 
puis six mois que ce chevalale farcin, il a été 
impossible au vétérinaire de Draguignan de le 
guérir entièrement, malgré tous les remèdes 
qu'il lui à fait prendre intérieurement et tou- 
tes les cautérisations qu'il lui a faites surles 
boutons. Quand dix deces boutons, ajouta-t-il, 
sont guéris, vingt autres sortent à un autre 
endroit du corps. Tâchez donc de me le 
guérir, s’il y à possibilité, ou dites-moi fran- 
chement si je dois le faire abattre. » 
Pendant que ce monsieur nous faisait l’his- 
toire de la maladie de son cheval et de l’in- 
succès du traitement auquel ce cheval avait 
été soumis, nous, et des yeux et du toucher, 
nous cherchions à nous édifier sur la nature 
et le caractère de cet exanthème, et quand 
nous fûmes assuré de sà nature, nous répon- 
dimes : « Votre cheval, monsieur, n’a pas le 
farcin. — Bah! nous répliqua-t-il, et qu’a- 
t-il donc? — Un exanthème de sang pro- 
duit par le genre de nourriture auquel vous 
l’avez soumis; et nous âvons tellement le cou- 
rage de notré opinion que nous allons immé- 
diatement dételer notre cheval, qui vaut 
presque autant que le vôtre par rapport à son 
jeune âge, et nous allons le laisser manger 
et boire dans la même auge jusqu’à notre 
départ, et chaque fois Qué nous viendrons à 
votre château sa place sera à côté du vôtre. » 
C’est ce que nous fimes. M. Sisteron nous 
dit alors : « Si je ne vous connaissais pas êt 
n’avais pas foi en votre langage, je né lè 


souffrirais pas, dans la crainte de compro- 


mettre la santé de votre cheval. » 

Eh bien! qu’étäit-ellé cette maladie, cé 
prélendn faréin? C’étaient, il est vrai, dé 
gros boutons réfractaires au feu et aux re- 
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mèdes, qui se montraient sur toute les parties 
du corps et qui étaient produits par l’usage 
du trèfle, de la luzerne, du sainfoin que le 
cheval mangeait à satiété depuis longtemps. 

Que fallut-il faire pour le guérir entière- 
ment? La suppression de ce fourrage, ou son 
mélange avec la paille, et quelques bains. 
Voilà ce soi-disant farcin guéri sans médi- 
cament et presque sans frais. 

Que ceux donc qui croient que le jetage 
et le glandage ne constituent pas la morve 
nous imitent et mettent à côté de leurs che- 
vaux le cheval qui présentera ces symptômes, 
alors nous aurons foi en leur raisonnement. 

Si nous tenons ce langage, c’est pour 
prendre les devants sur l’incrédulité qu’on ne 
manquera pas de proclamer relativement à 
la guérison, par l’homæopathie, de vingt- 
cinq chevaux (sur cinquante-cinq) affectés 
de la morve; presque tous les vétérinaires 
diront : « Si ces vingt-cinq chevaux ont été 
guéris, c’est parce qu’ils n’avaient pas la 
morve, attendu que cette maladie est incu— 
rable. » 

Nous allons rapporter une partie de l’ob- 
servation que nous avons publiée dans la 
Clinique vétérinaire de septembre 1867, et 
l’on jugera. 


« En 1856, 8 août, nous fûmes chargé 
par M. le directeur des omnibus de la Com- 
pagnie lyonnaise, à Marseille, du traitement 
de ses chevaux, qui s’élevaient en moyenne 
de 400 à 450. En entrant dans ce service, 
nous trouvâmes dans ses infirmeries, indé— 
pendamment d’autres chevaux atteints de 
maladies ordinaires, dix-sept chevaux, par- 
qués pêle-mêle dans une écurie particu- 
lière, jetant à pleins naseaux à droite, à 
gauche, tous glandés, et la majeure partie 
portant des ulcères sur la pituitaire: le 45 du 
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même mois, trois autres chevaux entrèrent 
dans cette infirmerie morveuse. 

« Eh bien! sur ces vingt chevaux, quinze 
de ceux qui parurent le plus affectés de la 
morve, c’est-à-dire chez lesquels la maladie 
avait le plus fait de progrès, furent, d’après 
l’ordre de M. le directeur, abattus les 45 et 
22 du même mois sans subir aucun traite 
ment. Quant aux cinq qui ne furent pas 
abattus et qui furent soumis au traitement 
homæopathique, deux sortirent de l’infir- 
merie entièrement guéris le 7 novembre de 
la même année. 

« Les chevaux chez lesquels la morve s’est 
déclarée à dater du 16 août 1856, époque 
où nous avons commencé notre traitement 
homæopathique, jusqu’au 31 décembre 
1857, jour de notre sortie de l’administra- 
tion, s’élèvent au chiffre énorme de cin- 
quante, dont vingt-trois sont sortis de l’infir- 
merie guéris par l’homæopathie, et ont été 
vendus aux enchères publiques ou employés 
au service de la Compagnie sans plus repa- 
raître aux hôpitaux des chevaux morveux. » 


Il nous semble qu’en présence de faits 
aussi patents, aussi bien accentués — vingt- 
cinq guérisons sur cinquante-cinq cas, — 
l’on peut bien entourer de respects cette 
chère homœæopathie qui est venue, ne nous 
en plaignons pas, bouleverser toutes les doc- 
trines médicales et mettre les faits à la place 
des théories plus ou moins ingénieuses que 
des savants, anciens et modernes, avaient 
fait jaillir de leur cerveau. 

Si messieurs les allopathes suspectent nos 
paroles et veulent être complétement édifiés 
sur ces faits, ils n’ont qu’à s’adresser à M. le 
directeur actuel de cette Compagnie, le prier 
de compulser les registres de l’époque que 
nous avons désignée (du 45 août 1856 au 
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31 décembre 1857), et de le prier de décli- 
ner ce qui y est écrit. 


En jetant un regard vers notre passé, nous 
trouvons qu’en 1852 nous étions tellement 
pénétré de l'efficacité de l’homæopathie 
contre la morve, par les heureux succès que 
nous avions obtenus en la mettant en pra- 
tique, que nous adressâmes, le 17 février de 
cette année, une lettre à M. le ministre de 
l'intérieur, de l’agriculture et du commerce, 
pour lui demander de faire des essais sur 
des chevaux morveux. Le ministre nous ré- 
pondit la lettre ci-dessous, en date du 17 avril 
suivant : 


« Monsieur, 


« Par votre lettre du 17 février dernier 
« VOus proposez, moyennant certaines con- 
« ditions, de faire l’essai du traitement que 
« vous avez découvert pour la guérison de 
« la morve des chevaux. 

« Je regrette d’avoir à vous annoncer que 
« toutes les conditions étant inadmissibles 
« et la plupart étant inexécutables, je me 
« trouve dans l’impossibilité absolue d’ac- 
« cueillir votre proposition. 


« Recevez, etc., etc. » 
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Nous ne nous souvenons plus, après 
quinze ans passés, de toutes les conditions 
que nous avions posées à M. le ministre; 
mais Ce que nos souvenirs nous suggèrent de 
parfaitement exact, c’est que nous décla- 
rions ne vouloir accepter aucune rémunéra- 
tion jusqu’à ce que des hommes de science, 
tels que des professeurs des écoles vétéri- 
naires, eussent Statué sur nos faits et gestes; 
seulement nous demandions à être exempté 
de tous frais de nourriture, d’entretien, de 
soins, de logement des chevaux soumis à 
notre expérimentation. Était-ce trop exiger ? 

Toujours est-il que, la réponse de M. le 
ministre ne nous ayant pas été favorable, 
nous nous renfermâmes dans un silence com- 
plet, sans nous décourager pourtant et sans 
cesser de poursuivre nos travaux, espérant 
toujours qu’une occasion se présenterait de 
prouver nos affirmations par des faits. 

Cette occasion se présenta en 1856, quand 
nous fûmes appelé à donner nos soins aux 
chevaux de la Compagnie lyonnaise, et nos 
espérances furent comblées, comme le prouve 
surabondamment le tableau que voici (1). 

Eh bien! si sur cinquante-cinq chevaux 
affectés de la morve, vingt-cinq ont été gué- 
ris dans le premier essai, quel résultat ne 
serait-on pas en droit d'attendre si les expé- 
riences étaient faites sur une plus grande 


échelle et avec une pleine liberté d’action? 


(1) Voir le tableau à la page suivante. 
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Tableau des chevaux morveux traités et guéris par l’homæopathie à l’administration de la 
Compagnie lyonnaise, à Marseille, depuis le 16 août 1856 jusqu’au 31 décembre 1857, 
sur un total de cinquante-cinq. 








— 











NUMÉROS ENTRÉS SORTIS 
OBSERVATIONS. 
MATRICULES. MALADES. GUÉRIS. 
1856 1856 (Tous les chevaux ci-dessous ont été vendus 
586 8 août. 7 novembre. aux epchères publiques) 
109 8 août. 7 novembre. 
378 1er septembre. 14 septembre. Vendu le 29 juillet 1858. 
489 7 septembre. 4 novembre. Vendu le 26 novembre 1856. 
338 11 septembre. 7 novembre. Vendu le 14 septembre 1859. 
230 13 septembre. 18 novembre. 
513 G décembre. 20 décembre. Vendu le 14 septembre 1857. 
337 23 décembre. 22 janvier 1857. Vendu le 18 octobre 1859, 
1857 1857 
361 20 janvier. 27 février. Vendu le 13 novembre 1857. 
426 27 février. 19 mars.: Vendu le 15 janvier 1858. 
583 23 mars. 12 avril, Vendu le 7 mai 1857, 
182 {ec avril. 7 mai, Vendu le 13 novembre 1857, (Ce cheval est entré 
deux fois à l'infirmerie.) 
392 3 avril. 22 avril. Vendu le 4 mai 1857. 
150 30 avril. 235 mai. 
260 15 mai. 14 juillet. Vendu le 10 avril 1857. 
421 21 juillet. 10 août. Vendu le 10 août 1857. (Entré deux fois à l’in- 
firmerie.) 
756 23 juillet. 31 juillet. Vendu le 10 août 1857. 
277 8 août. 10 août, Vendu le 10 août 1857. 
1638 4 octobre. 11 décembre. 
1580 8 octobre. 19 octobre. Vendu le 6 novembre 1857. 
259 18 octobre. {er novembre. Vendu le 18 octobre 1860. 
4117 4 novembre. 10 décembre. Vendu le 11 janviér 1858. 
1406 7 décembre. 21 décembre, Vendu le 22 décembre 1857: 
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L'HISTOIRE THÉRAPEUTIQUE 


DES EAUX MINÉRALES 


confirme la loi homæopathique 


Ainsi parle Hahnemann dans son Orga- 
non (page 126, trad. Jourdan, 2° édition). 

Déjà il avait dit : « Le seul infaillible 
« oracle de l’art de guérir, l’expérience 
pure, nous apprend, dans tous les essais : 
faits avec soin, qu’en effet le médicament 
qui, en agissant sur des hommes bien por- 
tants, a pu produire le plus de symptômes 


« La puissance curative des médicaments | « 
est fondée sur la propriété qu'ils ont de faire | « 
naître des symptômes semblables à ceux de | « 
la maladie. » « 





HISTOIRE THÉRAPEUTIQUE DES EAUX MINÉRALES. 


« semblables à ceux de la maladie dont onse 
« propose le traitement, possède réellement 
« aussi, lorsqu'on l’emploie à des doses 
« suffisamment atténuées, la faculté de dé- 
« truire d’une manière prompte, radicale et 
« durable l’universalité des symptômes de 
« ce cas morbide, c’est-à-dire la maladie 
« présente tout entière; elle nous apprend 
« que tous les médicaments guérissent les 
« maladies dont les symptômes se rappro- 
« chent le plus possible des leurs, et que 
« parmi ces dernières il n’en est aucune 
« qui ne leur cède. 

« Ce phénomène repose sur la loi natu- 
« relle de l’'homæopathie, loi méconnue jus- 
« qu’à présent, quoiqu’on en ait eu quelque 
« vague soupçon, et qu’elle ait été, DANS 
« TOUS LES TEMPS, le fondement de toute 
« guérison véritable, savoir : qu’une affec- 
« tion dynamique, dans l'organisme vivant, 
«_ est éteinte d’une manière durable par une 
« autre affection, lorsque celle-ci, sans être 
« de même espèce qu’elle, lui ressemble beau- 
« coup quant à la manière dont elle se mani- 
« feste. » 

La loi des semblables est donc une vérité 
de fait. 

C’est une loi de la nature. 

L'observation, qui en médecine a toujours 
devancé la science, l’a prouvée par des mil- 
liers de faits, DANS TOUS LES TEMPS. 

Pourquoi la discuter? Elle n’est pas su- 
jette à discussion, elle est toute pratique. 

« Le fait est positif, peu nous importe la 
« théorie scientifique de la manière dont 
« il a lieu. J’attache peu de prix aux expli- 
« cations que l'on pourrait essayer d’en 
« donner. » (Hahnemann, Organon, p. 126.) 

Tout médicament appliqué à une maladie 
dont il n’est pas susceptible de reproduire 
l’image ressemblante sur l’homme à l’état 


_ 
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sain n’aboutit à rien qu’à de simples pallia- 
tions, ou trop souvent à des dangers plus 
grands que ceux de la maladie elle-même. 

Tout médicament, au contraire, appliqué 
à une maladie dont il est susceptible de re- 
produire à volonté l’analogue, exerce une 
efficacité curative d’une manière prompte, 


radicale et durable 


C’est la loi des semblables qui a présidé 
à toutes les cures obtenues jusqu’à ce jour. 

En dehors de cette loi, il n’y a jamais eu 
de guérisons constatées. 

Aux plus érudits nous portons le défi de 
nous en montrer un seul exemple. 

Les eaux minérales ont guéri dans tous 
les temps. 

Elles ont guéri, elles guérissent encore et 
elles guériront toujours, toutes les fois 
qu’elles seront appliquées en vertu de la loi 
des semblables. 

Examinons rapidement. 

Pfeffers, Loëche, Baden (en Suisse), 
Schinznach, ont leur exanthème thermal, 
tout le monde le sait par l’histoire de la 
poussée; tout le monde sait aussi que c’est 
à ces eaux que l’expérience nous oblige à 
réclamer la cure des exanthèmes divers, 
tels que l’ecxema, l'herpès l'impetigo, le 
psoriasis, V'urticaire, l’érysipèle chronique, 
le pityriasis versicolor, etc., etc. 

« L'action physiologique des eaux de 
« Schinznach est diverse (1). — La peau se 
« contracte et devient rugueuse ; — la peau 
« se congestionne, rougit fortement, devient 
« plus chaude etse couvre d’une légère trans- 
« piration. — On voit au bout de quatre à 
« à cinq jours la peau se couvrir d’une érup- 

(1) Notice sur les eaux thermales sulfureuses de 
Schinznach (Suisse), canton d’Argovie), par le D" Aimé 
Robert, rédacteur en chef de la Revue d'hydrologie 


médicale française et étrangère, etc. (Strasbourg, 
1863.) 
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tion particulière (pages 31 et 32). — La 
poussée est une éruption de la peau, qui 
peut se montrer sous des formes diverses 
(page 33). — Dans les cas légers, l’irri- 
tation de la peau ne se manifeste que par 
une rougeur légère qui disparaît immédia- 
tement après le bain. Chez les sujets san- 
guins la coloration devient plus foncée, 
écarlate même (effets physiologiques), 
mais au sortir du bain l’on voit apparaitre 
peu à peu des taches blanchâtres qui s’é- 
tendent graduellement, et la peau (effets 
curatifs) reprend au bout de peu de temps 
sa coloration normale. 

« D’autres fois, la congestion cutanée 
devient plus forte et ne disparaît plus 
complétement au sortir du bain ; le pouls 
s'accélère ; un peu de fièvre se déclare. 
La peau devient sèche, brûlante, rouge et 
sensible, puis se couvre de petites éle- 
vures vésiculeuses ; le malade éprouve de 
la lassitude et de légers mouvements fé- 
briles ; l’urine se trouble; la soifaugmente; 
quelquefois l’appétit est diminué et le 
sommeil agité. —(Effets physiologiques.) 
— Cette période dure quelques jours, puis 
la fièvre éruptive diminue, l’épiderme se 
dessèche, une assez vive démangeaison 
se fait sentir, jusqu'à ce qu’une desquam- 
mation farineuse ou furfuracée mettre fin 
(Effets curatifs) à cet ensemble de symp- 
tômes et ramène la peau à son état nor- 
mal. (Page 35.) 

« Un phénomène qui se présente chez 
certains malades à la suite de l’usage des 
bains de Schinznach, c’est une conjonc- 
tivite assez forte quelquefois et accompa- 
gnée souvent d’une légère photophobie. 
(Effets physiologiques, page 36.) 

« (Effets curatifs, page 61.) Administrée 
contre la photophobie, les taies de la 
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cornée, la conjonctivite scrofuleuse, elle 
(l'eau de Schinznach) rend d’excellents 
services. 

« Chez les femmes, la menstruation se 
présente ordinairement plus tôt et plus 
abondante qu'habituellement. (Effets phy- 
siologiques, page 33.) | 
« (Effets curatifs.)-—Si la chlorose se pré- 
sente d'emblée, si l’anémie est produite 
par des hémorragies répétées sans lé- 
sions organiques, si les troubles de la 
menstruation ne sont que le résultat d’une 
faiblesse ou d’une torpeur utérine, les 
eaux de Schinznach peuvent les guérir, 
quoi qu’elles ne contiennent pas de fer. 
(Page 57.) 

« L’eau de Schinznach prise en boisson 
active singulièrement la sécrétion uri- 
naire. (Page 36.) — Les catarrhes de la 
vessie sont aussi promptement et heureu- 
sement modifiés par l'usage de l’eau. 
(Page 52.) | 

« La sécrétion bronchique est augmentée 
et les mucosités exspuées sont jaunâtres et 
épaisses. (Page 36.) — La laryngite chro- 
nique, ainsi que les affections chroniques 
des bronches et de l’appareil pulmonaire, 
telles que bronchite, asthme, dilatation 
des bronches, etc., se trouvent modifiées 
favorablement par l’administration des 
eaux de Schinznach. (Page 52.) 

« Quelquefois l'appétit est un peu dimi- 
nué; quelquefois encore il y a une légère 
constipation. (Page 36.) — Une foule de 
maladies de l’estomac, telles que dyspe- 
psie, pyrosis, etc., se trouvent bien de 
l'emploi des eaux de Schinznach. » (P. 56.) 
Les guérisons qu’on obtient à Schinznach 


sont donc des guérisons homæopathiques. 


C’est prouvé. 
Et ajoutons, pour le plus grand bien de 
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nos lecteurs, que les guérisons s’obtiennent 
d'autant plus aisément qu’on emploie ces 
eaux à des doses suffisamment atténuées. 


D' A. CHARGÉ. 
(A continuer.) 


BIBLIOGRAPHIE 


ÉTUDES 
SUR LES EAUX MINÉRALES 


DE CAUTERETS 


(Hautes-Pyrénées ) 


PAR 


Le docteur A. COMANDRE, 


Médecin consultant à Gavuterets, ancien médecin des épidémies. 


Nous recommandons à nos confrères la 
lecture de ce travail remarquable, et, pour 
exciter plus vivement leur curiosité, nous 


A. C. 


citons les pages suivantes : 


« La fièvre thermale s’exprime par des 
symptômes généraux et des symptômes lo- 
CAUX. : 

« Tous les auteurs qui se sont occupés 
de l’action des eaux minérales sur l’orga- 
nisme ont donné, sous des noms divers, des 
tableaux de symptômes qui sont l’expres- 
sion de fièvres plus ou moins intenses et va- 
riées dans leurs modes. 

« Page 159, M. Gigot-Suart s'exprime 
ainsi : « L'action exercée par nos eaux sur 
« les voies respiratoires est, comme pour 
« les autres organes que ces eaux modifient, 
« physiologique ou pathologique; c’est-à- 
« dire qu’elle se limite à une simple stimu-— 
« lation, ou qu’elle va jusqu’à la congestion 
«_et même l’inflammation. Dans le premier 
« cas, elle se manifeste par l’augmentation 
« des sécrétions de la muqueuse bron- 
« chique, une faible sensation de chaleur 
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«_et de constriction du côté de la trachée et 
« du larynx, avec quelques picotements qui 
« provoquent la toux et l’expectoration. Ces 
« phénomènes apparaissent quelquefois dès 
« le commencement de l’emploi des eaux, 
« pour cesser ensuite ; d’autres fois au bout 
« d’un certain temps seulement. Dans le 
« second cas, les modifications morbides 
« commencent ordinairement sur les por- 
« tions de la muqueuse qui se rapprochent 
« le plus de l’air extérieur, et s'étendent 
« successivement vers les parties profondes. 
« C’est ainsi que le coryza précède souvent 
« la laryngite, que celle-ci précède la bron- 
« cChite, et qu’enfin à la bronchite succèdent 
« les congestions pulmonaires et l’hémo- 
« ptysie. » 

« C’est donc bien clair. Les phénomènes 
pathogénétiques des eaux sulfureuses sur les 
organes respiratoires sont calqués sur le 
tableau pathologique des maladies de ces 
organes. Ajoutons que si ces phénomènes 
ne sont pas également intenses chez les di- 
vers sujets, ils n’ont par cela même que 
plus d’analogie avec ceux des maladies na- 
turelles. Celles-ci, on le sait, ne sévissent 
pas avec la même intensité chez chacun. 

« Voyons l’opinion de M. Pidoux, ins- 
pecteur des Eaux-Bonnes, sur cette question 
intéressante et importante au superlatif : 
« L'action pathogénétique de l’eau ther- 
« male se traduit par une susceptibilité ca- 
« tarrhale toute nouvelle; on se trompe- 
« rait en effet si on attribuait uniquement 
« cette susceptibilité particulière aux cir- 
« constances météorologiques nouvelles 
« dans lesquelles se trouvent les sujets. 
« L’invasion de ces affections catarrhales 
« est très-aiguë, très-franchement aiguë. 
« C’est autre chose qu’une exaspération de 
« la phlegmasie chronique des bronches. 
« On sent là une manifestation morbide 
« moins personnelle. 

« La dyspnée est congestive et les pou- 
« mons fluxionnés. La céphalalgie, l’injec- 
« tion vultueuse des traits, la toux rauque, 
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le coryza, la chaleur halitueuse, la fièvre 
saine et de bon caractère, la courbature, 
l’accablement léger, l’anorexie et l’urine 
des fébri-phlegmasies éphémères, tout 
annonce que le malade est placé sous une 
influence pathogénétique récente et su- 
perficielle. 

« Mais, en toutes choses, c’est la fin qu’il 
faut voir. Comment va se terminer cette 
scène ? À Paris, si nous observions de pa- 
reils accidents chez nos malades à affec- 
tions chroniques de la poitrine plus ou 
moins graves, nous tremblerions de voir 
ces affections surexcitées dans leurs ten- 
dances les plus fâcheuses; c’est pour cela 
que nous évitons, par tous les moyens 
possibles, les bronchites, les congestions 
pulmonaires et les irritations de poitrine 
de tout genre chez nos malades; c’est 
pour cela que nous faisons habiter le Midi 
pendant l'hiver. Nous savons trop quelle 
influence funeste ont sur leurs catarrhes, 
leurs asthmes, leurs phthisies, ces mou- 
vements fluxionnaires des poumons. 

« Eh bien, il en est tout autrement de nos 
grippes thermales. J’avoue qu'avant d’a- 
voir appris à les connaître, j'en étais ef- 
frayé. Je m'attendais à leur voir produire 
sur les maladies chroniques de la poitrine 
des effets désastreux que j'avais eu tant 
de fois l’occasion d’observer ailleurs dans 
toutes. les classes de la société. Je fus 
heureusement détrompé. La grippe ther- 
male parcourt rapidement, franchement, 
ses périodes. Elle marche à côté de l’af- 
fection chronique, si je peux ainsi dire, 
sans s’y ajouter, sans la précipiter. 

« Elle finit brusquement, avec netteté, 
comme elle a commencé. Il n’en reste 
rien, qu'une tolérance désormais plus 
grande pour le traitement hydro-minéral 
et une susceplibilité à contracter des 
rhumes, qui est juste le contraire de la 
susceptibilité excessive pour ce genre 
d’affections qu’avaient d’abord causée sur 
l’économie entière et sur l'appareil respi- 
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ratoire en particulier les premières im- 
pressions de la médication sulfureuse 
thermale. | 

« Le malade peut, à dater de ce moment, 
prendre impunément des doses beaucoup 
plus élevées d’eau minérale et s’exposer 
à des intempéries qui eussent infaillible- 
ment déterminé chez lui des rhumes pro- 
longés avant la médication et ses effets 
pathogénétiques. 

« Si je ne devais pas m'interdire en ce 
moment de traiter la question de théra- 
peutique, qui correspond pourtant d’une 
manière si étroite à ma question de ma- 
tière médicale, je dirais que la susceptibi- 
lité catarrhale chronique à laquelle tant 
de personnes sont sujettes, et qui est une 
des affections qu’on traite le plus effica- 
cement aux Eaux-Bonnes, comme à Cau- 
terets, n’a pas de contre-maladie théra- 
peutique plus sûre que la susceptibilité 
catarrhale franche et passagère qu’im- 
prime à l’économie la médication sulfu- 
reuse thermale. » 

Voilà un tableau qui rendrait jaloux le 


plus radical des disciples de la doctrine des 
semblables. 


« M. Gigot-Suard, qui cite aussi ce pas- 


sage en s’y associant, ajoute : « Outre ces 


symptômes, il y en a d’autres, qui sont : 
sensation douloureuse de chaleur et d’é- 
rosion au niveau du larynx et sous le ster- 
num; dyspnées quelquefois très-profon- 
des; toux sèche et fréquente; douleurs 
vagues dans la poitrine, principalement 
sous les clavicules ; fièvre plus ou moins 
intense. » Ce sont là pour M. Gigot- 


Suart les signes de la saturation thermale. 


« Voici comment M. Pidoux (page 239) 


traduit ces mêmes signes : « Une sensation 


de chaleur âcre éprouvée par les malades 
vers le larynx et l’isthme guttural, une 
toux sèche particulière, étranglée, avec 
une obstruction de l'entrée des voies res- 
piratoires qui fait croire aux malades à 
l'existence d’un corps étranger plus ou 
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« moins volumineux arrêté dans ces par- 
« ties; un peu de dyspnée accompagnée 
« aussi d'une sensation de resserrement du 
« thorax; des douleurs vagues dans la poi- 
« trine, principalement sous les clavicules : 
« voilà pour les signes pathogénétiques lo- 
« Caux. » 

« Cette saturation, comme ces auteurs la 
nomment, n’est absolument que les signes 
pathognomoniques élevés à une plus haute 
puissance d’expression. 

« Suivant M. Pidoux, dit encore M. Gigot- 
« Suart, il y a encore des hémoptysies ther- 
« males qui sont aux hémoptysies com- 
«, munes, ou symptomatiques de la. phthisie 
« ce que les bronchites thermales sont aux 
« bronchites simples, et quelquefois tuber- 
« culeuses , à côté desquelles elles viennent 
« se jeter. Cette distinction, qui paraîtra 
« peut-être subtile, est réelle; mais com- 
« ment l’établir lorsque le crachement de 
« sang se déclare chez un phthisique? 
« M. Pidoux se contente de dire que les 
« hémoptysies thermales ont le cachet de 
« leur cause, sans nous apprendre en quoi 
« il consiste... » 

Il est à regretter, en effet, que M. Pidoux 
n’ail pu nous faire toucher du doigt, en les 
caractérisant par des symptômes pathogno- 
moniques, le cachet de la cause de ces hé- 
moptysies thermales. Il n’est pas impro- 
bable que l’habile observateur qui a su si 
bien dessiner les caractères des grippes, 
bronchites et laryngites thermales, ne nous 
dise bientôt les caractères des hémoptysies 
de même origine. —Ne peut-on d’ores et 
déjà les différencier en s’entourant de tout 
ce qui a servi à caractériser les autres acci- 
dents pathogénétiques? Aïnsi, comme la 
grippe thermale, l'hémoptysie de même ori- 
gine parcourra rapidement, franchement, ses 
périodes. Elle finira brusquement, comme 
elle aura commencé. Il ne restera pas trace 
de son passage. Cette hémoptysie, consé- 
quence d’une intoxication minérale, n’écla- 
tera pas assurément d’une manière spon- 
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tanée. Avant sa venue, la fièvre thermale, 
la toux, la bronchite, l’état fluxionnaire du 
poumon, auront averti l'observateur attentif 
qui a lieu de craindre. 

Il est donc reconnu que l’action pathogé- 
nétique des eaux peut s'élever jusqu’à l’hé- 
moptysie. D'après les idées exposées par 
M. Pidoux lui-même, elles doivent la guérir. 

En somme : la fièvre thermale peut pré- 
senter les symptômes les plus divers. La 
première observation ci-dessus est un 
exemple de fièvre thermale se traduisant 
par un trouble cérébral; la deuxième offre 
les prodromes d’une fièvre éruptive; la troi- 
sième, une leucorrhée et, un rhumatisme; la 
quatrième, un lombago ayec orchites, etc. 

Véritable protée, la fièvre thermale semble 
se voiler sous les symptômes de toutes les 
autres fièvres. 

C’est bien ce qui rendrait difficile son 
diagnostic, si heureusement sa marche, son 
évolution et surtout son traitement n’en dé- 
voilaient vite la nature. C’est à la fièvre 
thermale que peut être appliqué l’apho- 
risme : Naiuram morborum curationes os- 
tendunt. 


VARIÉTÉS. 


SOCIÉTÉ HOMOEOPATHIQUE DU NORD 
DE L’ANGLETERRE. 


La réunion annuelle de cette société a eu 
lieu à Hull, le 8 du mois dernier. 

Les minutes du dernier meeting une 
fois lues, le secrétaire présente une lettre 
du D' Dunham, de New-York, dans laquelle 
celui-ci invite les sociétés d'Angleterre à se 
réunir, afin de former une association homæo- 
pathique nationale sur le principe de l’In- 
stitut homæopathique américain. On décide 
que le D' Dunham sera informé que la So- 
ciété britannique conduisant parfaitement 
au but d’une société nationale pour l’An- 
gleterre, l’association du Nord ne pourrait 
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prendre aucune initiative en cette matière ; 
en même temps, l'association exprime sa 
conviction que la Société britannique d’ho- 
mœæopathie obtiendrait des résultats bien 
plus sérieux si l’on établissait des meetings 
annuels dans l’une des grandes villes de 
chaque province. 

Le D'Ryan, de Sheffield, lit un mémoire 
excellent et éloquent sur le mouvement qui 
s'opère actuellement parminos confrères allo- 
pathes à la recherche dela loi thérapeutique. 

Le D' Wilson lit, de son côté, un mémoire 
sur les médicaments concentrés. 

On décide ensuite que le prochain mee- 
ting sera convoqué à Bradford. 

(Les membres et les amis ont diné en- 
semble dans la soirée.) 

(The Monthly homæopathic Review, juin 1868.) 


x 
MAX 


SOCIÊTÉ HOMOEOPATHIQUE DU CENTRE 
DE L'ANGLETERRE. 


Le meeting trimestriel de cette société a 
eu lieu le28 avril 1868, à Horton-House, 
résidence du D’ Sharp. Rugby. 

Mr Clifton, de Northampton a lu un mé- 
moire intitulé: Notes sur les médicaments 
avec des exemples relativement à leurs modes 
d'action. 

La prochaine réunion aura lieu à Birmin- 
gham le premier vendredi de juillet. Le 
D: Sharp fera une lecture. 


x 
*k x 


UN AVIS SALUTAIRE AUX CULTIVATEURS. 


L'expérience démontre que les grains de 
blé dégagent une grande quantité d'acide 
carbonique; c'est pourquoi il est dangereux 
d’entrer dans les endroits où le blé est en- 
fermé sans prendre la précaution de re- 
nouveler l'air. 

Un cultivateur du Petit-Courcelles con- 
servait son blé dans un silo, et il y était en- 
tré pour en tirer une certaine quantité de 
grain. Comme il ne revenait pas, sa femme, 
inquiète, alla à sa recherche et finit par le 
retrouver sans mouvement. Elle appela au 
secours, on accourut; mais les tentatives 
faites pour le ranimer restèrent infruc- 
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tueuses, et un médecin appelé en toute hâte 
ne put que constater le décès par asphyxie 
carbonique. 


(Le Messager de la semaine, numéro du 
4 juillet 1868, page 310, 3° colonne.) 


x 
x * 


AVIS AUX BAIGNEURS. 
Au moment où les baignades en pleine 


eau deviennent générales, il est bon de rap- 
peler les dangers que doivent éviter les bai 
gneurs. 


Ce sont d’abord les plantes aquatiques, 


longues, minces, souples, véritables rubans 
s’élevant du fond de l’eau, se penchant 


toutes dans le même sens, obéissant au 


moindre mouvement, et qui, lorsqu'on jette 
sur elles quelque objet, s’agitent, ondulent, 
se tordent dans tous le sens et s’enroulent 
comme des serpents. 


La sensation première que font éprouver 


ces herbes filandreuses et gluantes est désa- 
gréable; il faut se rendre maître de ce sen- 
timent, et avant tout ne pas fuir, mais rester 
immobile et se maintenir à la surface de 
l’eau, parce que, plus on est enfoncé, plus 
les herbes deviennent abondantes. 


Il faut donc faire la planche, qui ne né- 
cessite qu’une légère agitation des mains, 
ou rester sur le ventre, prendre une longue 
respiration et plonger la tête dans l’eau, en 
la relevant de temps en temps pour repren- 
dre haleine. On flotte comme un liége, et, 
peu à peu, on s'éloigne des plantes. 

Le second danger est le tourbillon. Il vous 
engloutira, mais il vous rejettera de lui- 
même. C’est l'affaire de quelques secondes. 

Enfin, il y a la crampe. La crampe para- 
lyse Les mouvements du nageur. Il doit, dans 
ce cas, se mettre sur le doset se maintenir 
avec les mains, en contractant peu à peu son 
pied pour le porter en avant, comme fait un 
homme qui veut marcher sur les talons. 

On le voit, la principale qualité d’un na- 
geur est le sang-froid, et il est bon de s’ha- 
bituer d'avance à voir le danger sans se 
troubler. C’est le meilleur et le plus sûr 
moyen de s’en tirer. | 
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A PROPOS 
DE LA LIBERTÉ DE L'ENSEIGNEMENT 


SUPÉRIEUR 


Spécialement de la Médecine. 


Monsieur le Rédacteur en chef 
de la Bibliothèque homæopathique, 


Je n’ai pu lire que hier les débats au sein 
du Sénat à propos de la liberté de l’ensei- 
gnement supérieur ; c’est ce qui vous ex- 
plique pourquoi mes réflexions sur ce grand 
sujet vous parviennent si tardivement. Je me 
suis décidé néanmoins à les écrire et à vous 
les adresser, parce que tout n’a pas été dit 
dans cette longue discussion, etque l’on n’a 
pas mis en lumière, par une confusion qui 
tient à une omission des points capitaux en 
litige, ce qu’il importe au public de con- 
naître pour se faire une opinion motivée sur 
cette question capitale. 

Vous avez très-énergiquement et très -lo- 
giquement revendiqué, au nom de la dignité 
‘de la science, la liberté pour le disciple de 
Hahnemann de faire connaître sa méthode; 
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vous avez démontré l’iniquité de la ligue 
formée contre nous par des adversaires sys- 
tématiques qui se bornent à railler, à dé- 
crier, à calomnier, sans se donner la peine 
de vérifier nos assertions. Ce que j’ai en vue 
aujourd’hui, c’est de relever les contradic- 
tions et les erreurs dont fourmillent les argu— 
ments des amis et des adversaires de la li- 
berté d’enseignement, c’est de montrer la 
Faculté de Paris, ne subordonnant ni ses 
actes ni ses tendances à ses prétentions et 
à ses doctrines ; c’est enfin de revendiquer 
les bénéfices des déclarations si catégoriques 
de MM. les professeurs dela Faculté de Paris 
et de M. le ministre de l'instruction pu- 
blique. 

Les honorables argumentateurs du Sénat 
examinant les doctrines de la Faculté de 
Paris n’ont pas fait ressortir le point le plus 
important pour le public, c’est que la mé- 
thode expérimentale, qui est la haute préten- 
tion des professeurs sans exception, n’est par 
eux appliquée qu’aux faits anatomiques, phy- 


|siologiques, chimiques et physiques. Or la 


médecine n’est pas loutentière dans les scien- 

ces auxquelles ressortissent ces faits ; elleest 

surtout et essentiellement dans la thérapeu- 
16 
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tique, dans l’art de guérir, couronnement et 
sanction des études préalables, sans lequel 
toutes les curiosités du scalpel, de la cornue 
et de l’alambic, ne sont que lettres mortes 
et font tomber le savant dépourvu des 
moyens méthodiques de rétablir la santé au 
rang d’un artiste plus ou moins bien doué. 

Or, c’est précisément en thérapeutique, 
c’est précisément en cette matière indispen- 
sable de la médecine, que l’École de Paris 
repousse la méthode expérimentale, dont elle 
se fait un commode drapeau pour toutes les 
branches préparatoires du grand art de 
guérir. | 

« De nos jours, dit M. le doyen Wurtz, 
la médecine, voulant mériter le nom de 
science, commence par établir des faits, et 
après avoir tiré de ces faits les conséquences 
immédiates, prochaines, elle ne s’élève à des 
inductions plus générales qu’à la condition 
que la base, affermie, permette l’accès des 
hauteurs. » 

« Pour trouver la vérité, dit M. Claude 
Bernard (Du Progrès dans les sciences physio- 
logiques), il suffit que le savant se mette en 
face de la nature, qu'il l’interroge librement, 
en suivant la méthode expérimentale, à l’aide 
de moyens d'investigation de plus en plus 
parfaits, et je pense que dans ce cas le seul 
système philosophique consiste à ne pas en 
avoir. » 

Eafin, M. le professeur Sée dit: « J’af- 
firme que la médecine expérimentale, que la 
médecine vraiment scientifique, qui n’a rien 
à déméler avec l’art et la fantaisie, que cette 
médecine creusera des ornières assez pro- 
fondes pour que l’art y disparaisse com 
plétement. » 

Avec de pareils principes si solennellement 
posés, car ils ont servi de profession de foi 
dans la bouche du commissaire du gouver- 
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nement, ne semblerait-ils pas que la réforme 
de Hahnemann, uniquement fondée sur la 
méthode d’observation, dût être enseignée, 
adoptée dans les chaires de ces illustres ex- 
périmentateurs ? N’est-on pas justifié de con- 
clure que, puisque M. Claude Bernard s’est 
élevé à la tête de la physiologie par ses 
belles recherches sur la structure et les 
fonctions du foie et du pancréas, Hahnemann, 
qui a jeté les bases indestructibles d’une 
matière médicale, fondée sur l'expérience, 
et a renversé les fantaisies et l’art imagina- 
tif des thérapeutistes théoriciens dans le 
gouffre des hypothèses, Hahnemann, dis-je, 
devrait avoir sa statue dans la cour d’hon- 
neur de la Faculté, et son buste en face de la 
chaire de M. Sée? Mais la logique la plus ri- 
goureuse dans ses prétentions ne met pas à 
l'abri des contradictions, quand ses notions 
sont obscurcies par le préjugé, par l'esprit 
de secte et par l'orgueil. L'École expérimen- 
tale de Paris repousse la thérapeutique expé- 
rimentale de Hahnemann, et elle se tire de 
cette inconséquence en se rejetant sur l’im- 
possibilité des petites doses. 

Cependant cette science expérimentale de 
la Faculté de Paris ne refuse pas d'admettre 
le monde microscopique des infiniment pe- 
tits; elle se fait même un titre de gloire 
d’avoir découvert, grâce à ses appareils 
d'optique de plus en plus perfectionnés, un 
microcosme non moins étonnant dans seslois 


et ses organismes que le monde connu de 


l'œil non armé des verres grossissants. De 


quel droit rejette-t-elle l’infinie divisibilité M 


du médicament? 


M. le doyen Wurtz ROME que « la Fa- 


culté de Paris ne redoute point la liberté de 
l’enseignement en se maintenant dans la voie 
purement médicale, mais elle demande éner- 
giquement pour ses programmes scienti- 


À PROPOS DE LA LIBERTÉ DE L'ENSEIGNEMENT SUPÉRIEUR. 


iques la liberté des doctrines, et pour ses 
membres le premier droit des citoyens: la 
liberté de conscience. » 

Ces doctrines sont irréprochables en 
théorie ; mais, dans l'application, comment 
la Faculté de Paris, si libérale en paroles, 
se justifiera-t-elle de ses persécutions contre 
les homæopathes, de leur exclusion systéma- 
tique des sociétés médicales et des concours 
pour les places de médecins des hôpitaux, où 
cependant J.-P. Tessier a laissé des traces 
lumineuses de sa pratique conforme aux lois 
expérimentales découvertes par Hahnemann 
sur l’application du remède à la maladie? 

Si en fait l’École de Paris repousse la mé- 
thode homæopathique, qui a créé la véritable 
science de la thérapeutique; si elle repousse 
l’alliance de la philosophie et de la théolo- 
gie; si elle attaque un médecin, M. Frédault, 
qui, tentant de reconstituer l’union de la théo- 
logie et des sciences naturelles, a essayé un 
traité de physiologie générale conforme aux 
saintes Écritures, cela prouve qu’elle reven- 
dique la liberté de doctrines et la liberté de 
conscience pour elle et pour ses amis, mais 
qu’elle la refuse à son prochain. Je veux bien 
croire à M. Claude Bernard, à M. Sée, à 
M. Wurtz, à M. Broca ou à M. Axenfeld, 
mais à la condition que vous ne m’empêcherez 
pas de croire à Hahnemann si ses asser- 
tions sont marquées au coin de la vérité. Mais 
l’ostracisme dont la Faculté frappe Hahne- 
mann et ses disciples prouve qu’elle n’a pas 
le vrai libéralisme et qu’elle n’aime pas la 
vraie liberté, et qu’elle relève non de l’obser- 
vation, mais du préjugé, non de la liberté, 
mais du monopole, non de la méthode expé- 
rimentale, mais de ce que l’on a appelé pré- 
tentieusement la méthode numérique. 

Accumulez des faits, élargissez démesuré- 
ment la base dont vous voulez éprouver la 
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solidité, avant d’édifier sur elle des induc- 
tions et des lois; si vous repoussez l'explica- 
tion de ces faits, si vous fermez volontaire- 
ment les yeux devant la lumière que vous 
apporte le génie de Hahnemann, vous ne 
construirez jamais rien, vous n'aurez jamais 
le monument dont les puissantes assises sont 
capables de supporter les découvertes que 
notre maître a rendues possibles aux méde- 
cins praticiens; vous n'avez aucun droit de 
revendiquer le nom de science pour un art 
fantaisiste où chaque médecin ne relève que 
de sa conscience, ne se guide que sur des ap- 
préciations , sur des hypothèses, et n’a pour 
se conduire ni loi, ni doctrine, ni méthode. 

Vous voulez faire disparaitre l’art et la 
fantaisie du domaine de la thérapeutique, et 
vous les y maintenez fatalement en écartant 
d’une main dédaigneuse l’expérimentation et 
la méthode homæopathiques. 

Vos traitements, fondés sur une double 
hypothèse, celle de la nature de la maladie, 
celle des propriétés des remèdes arbitrai- 
rement classés comme toniques, altérants, 
purgatifs, etc., sont incertains , incapables 
de produire des résultats satisfaisants. En 
effet, la pneumomie, une maladie qui n’a rien 
d’inconnu ou d'inusité, semble guérir mieux 
par l’expectation que par vos traitements les 
plus énergiques, et pour guérir une simple 
diarrhée, vous n’avez pas de moyens sûrs et 
vous oscillez encore entre la diète lactée et 
les eaux minérales, ne sachant à quel saint 
vous vouer lorsqu'un symptôme un peu te- 
nace résiste aux promesses du maître. 

M. le commissaire du gouvernement, re- 
vendiquant les découvertes dues à la méthode 
expérimentale, dit: « L'emploi du kina, de 
l’ipéca, de l’antimoine, n’est dû qu’à l’expé- 
rience. » Tout médecin connaissant la mé- 
thode de Hahnemann protestera contre cette 
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assertion. L'École de Parisne connaît pas plus 
le quinquina, l’ipécaetl’antimoine qu’ausiècle 
de Louis XIV ; elle n’est pas plus avancée dans 
la connaissance de ces remèdes que le jour où 
un empirique préconisa le quinquina contre 
la fièvre intermittente, l’ipéca contre la diar- 
rhée, et l’antimoine contre les embarras gas- 
triques. La véritable connaissance des pro- 
priétés de ces remèdes et de tous ceux qu’em- 
ploie l’École homæopathique date de la 
grande découverte de Hahnemann. 

L’expérimentation des substances médica- 
menteuses sur un organisme sain, tel est le 
point de départ méthodique du grand méde- 
cin de Koëthen. Observant les effets des poi- 
sons sur le corps humain, Hahnemann ob- 
serve que les phénomènes anormaux provo- 
qués par ces agents ressemblent à ceux d’une 
maladie naturelle. De cette expérience mille 
fois répétée, de cette méthode que tout le 
monde médical peut vérifier, à l’idée que les 
agents de maladie sont aussi les meilleurs 
agents de guérison par voie de similitude, il 
n’y avait qu'un pas, et notre pratique vérifie 
journellement la merveilleuse loi de théra— 
peutique offerte aux médecins par la méthode 
expérimentale. 

Quand donc M. le professeur Sée, quand 
ses collègues de la Faculté de Paris, vou- 
dront ouvrir les yeux, nous les mettrons en 
possession de ce moyen si désiré d'eux, au 
moins théoriquement, de détruire l’art et la 
fantaisie, qui sont actuellement tout le do- 
maine de la thérapeutique allopathique. 

Mais nous savons ce qu’il faut penser de 
leur libéralisme et de leur manière d’enten- 
drelaliberté de conscience... àleur profit.Ce 
n’est donc pas sur leurs promesses, si contra- 
dictoires avec leurs actes, qu'il nous est per- 
mis de compter, mais nous avons le droit de 
fonder de sérieuses espérances sur les pa- 
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roles de M. le ministre de l’instruction pu- 
blique. Rappelons-les textuellement, afin que 
les amis de l’homæopathie ne les perdentpas 
de vue. 

Après avoir fait ressortir, à son point de 
vue, les inconvénients de la liberté pour cer- 
taines matières de l’enseignement supérieur, 
liberté qui entrainerait l’immixtion de la po- 
litique et de la théologie, M. le ministre 
ajoute : 

« Mais cette contradiction n’est pas à 
craindre dans l’ordre des sciences qui sont 
enseignées à l’École de médecine. Aussi l’ad- 
ministration continue-t-elle de s’occuper de 
la préparation d’un projet de loi déjà avancé 
sur l’enseignement médical, et elle croit pou- 
voir, même en présence de la loi sur le droit 
de réunion, chercher la solution du pro- 
blème dans le sens de la liberté... Le gou- 
vernement, sur la question spéciale de l’en— 
seignement de la médecine, a depuis deux 
années des travaux très-considérables, des 
études déjà avancées, et il est bien possible 
que dans un avenir prochain une loi de cette 
nature soit présentée. » 

Nous l’espérons, nous le désirons vive- 
ment, pour l'honneur de notre pays et pour le 
grand avantage des malades. 


D' TURREL. 


DOSES INFINITÉSIMALES (1). 
nn D 
Utilité pratique des doses 
infinitésimales. 
(Suite.) 


Guérir promptement, sûrement et agréa- 
blement, citô, tuto et jucundè (Celse), tel 


(4) Voir Bibl. hom., p. 233. 
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est le magnifique programme proposé aux 
médecins par les Maîtres de l’art. — Certes, 
celui qui le remplirait exactement dans ses 
trois parties serait trois fois digne de la 
palme décernée au poëte qui a le rare mérite 
de réunir l’utile à l’agréable : utile duler. 
Hélas! où est l’enfant d’Esculape qui soit 
jamais parvenu à exécuter, je ne dis pas 
l’ensemble des conditions posées, mais une 
seule?... — Occupons-nous d’abord de 
l’agréable; le tour de l’utile viendra en- 
suite, à propos des résultats pratiques. 

L’agrément de la drogue!... C’est à peu 
près comme si l'on disait : les délices de la 
torture; et je trouve que le trop célèbre 
Torquemada s’est martelé bien inutilement 
la tête à inventer de nouveaux supplices 
pour son œuvre pie, quand il pouvait puiser 
à pleines mains dans l'arsenal galénique. 
Voyez plutôt : moxas, sétons, vésicatoires, 
sinapismes, emplâtres, pommades, onguents, 
baumes de toutes couleurs et de toutes sen- 
teurs, en un mot l’immense kyrielle des déri- 
vatifs irritants, rubéfiants, vésicants , pustu- 
leux, caustiques, escharrotiques, etc., etc., 
sans préjudice des sangsues, des ventouses 
scarifiées, de la lancette, du bistouri, des 
pinces, des tenailles, du fer rouge, dit cau- 
tère actuel, etc., etc. ; voilà pour l'agrément 
de la peau, et, quand ces agents opèrent à 
l'intérieur des diverses muqueuses, de la 
muqueuse Mmétro-vaginale notamment, que 
la pudeur médicale devrait un peu plus sou- 
vent respecter. 

Nous ne sommes pas moins riches pour 
le plaisir du goût et de l’odorat : tisanes, 
potions, sirops, juleps, électuaires, extraits, 
confusions, opiats, pâtes, mixtures, bols, 
pilules, etc., résultats de mélanges et amal- 
games fort savants sans doute, mais plus 
ou moins indigestes , fades, amers, vireux, 
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nauséabonds, dégoûtants, puants, infects.— 
Je ne serai certainement démenti par aucun 
de mes lecteurs, et surtout de mes lectrices, 
en affirmant qu’ils n’ont jamais avalé une 
préparation officinale ou magistrale quel- 
conque, ou subi l’action d’un dérivatif un 
peu énergique, sans faire certaines grimaces. 
Qui ne connaît l’odeur pénétrante, repous- 
sante, des substances dites fétides : musc, 
castoreum, valériane, etc.; de l’ammonia- 
que, du chlore, du sulfure de potasse, el 
même du camphre et des éthers, dont on 
abuse tant? — Je ne parle point des ré- 
voltes de l’estomac contre la plupart de 
ces drogues, qu’il est loin de tolérer tou- 
jours, ou qui lui font souvent payer cher sa 
tolérance. 

C’est surtout dans la médecine des enfants 
que la difficulté devient sérieuse, quand elle 
ne se traduit pas par une impossibilité abso— 
lue. Pauvres mères! ce n’était point assez 
d’avoir enfanté dans la douleur ces chers et 
frèles petits êtres, chair de votre chair, sang 
de votre sang, que vous inondez des effluves 
de votre tendresse, dont votre œil sympa- 
thique épie avec anxiété les moindres mou 
vements, l’art vous réserve bien d’autres 
souffrances que celles qu’impose la nature à 
votre sollicitude maternelle... — Voici venir 
la dentition, avec son redoutable cortége : 
toux, diarrhée, coliques, convulsions, etc. 
Le plus souvent, quelques moyens simples 
combinés avec des soins hygiéniques bien 
entendus suffiraient pour dissiper l’orage, 
mais le disciple de Galien intervient, qui 
n’entend pas que les règles de l’art soient 
ainsi violées et ses droits méconnus; donc, 
malgré la résistance opiniâtre et les cris 
désespérés de l’enfant, auxquelles viennent 
se mêler les larmes de la mère, la peau déli- 
cate et sensible du petit patient subira l’a- 
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gréable impression des sangsues, des sina- 
pismes, des vésicatoires, sans compter l’in- 
cision des gencives , les purgatifs et autres 
douceurs de ce genre, et force restera à la 
loi. Mêmes scènes, à propos des fiévres 
éruptives, de la méningite, de la coque- 
luche, de la fièvre intermittente, de l’angine, 
du croup, de la bronchite, de la pneumonie, 
des affections gastro-intestinales, vermi- 
neuses, muqueuses, des exänthèmes chro- 
niques : croûtes de lait, impétigo, teigne 
(pour laquelle on n’a pas encore renoncé à 
l’affreuse calotte de poix), ete. Je ne connais 
rien, en particulier, d'aussi cruel, d’aussi 
barbare, en même temps d’aussi absurde, 
dans la médecine de l’enfance, que le traite- 
ment du croup par les cautérisations forcées. 
L’impression que j’en ai ressentie, alors que, 
faute de connaître une médication à la fois 
plus douce et plus salutaire, je suivais les 
errements de la routine classique, a été si 
profondément pénible qu’elle ne s’effacera 
jamais de mon esprit. Quant à l’efficacité du 
procédé, mon expérience personnelle et 
celle des autres me mettent en mesure d’af- 
firmer qu’il n’a jamais eu d’autre résultat que 
de précipiter le dénoûment fatal en aggra- 
vant les souffrances. On dit que la mode en 
est passée...; on aurait Compris enfin qu'il 
n’est pas très-rationnel de brûler la gorge 
pour atteindre un mal qui siége au larynx et 
pénètre quelquefois jusque dans les bron- 
ches. Tant mieux, c’est un pas vers la civi- 
lisation médicale. 

Maintenant, qu’il me soit permis d’adres- 
ser au lecteur, et particulièrement aux mères 
de famille, cette simple question : Si un 
homme venait vous dire : « J’ai trouvé le 
secret de dépouiller de leurs qualités désa- 
gréables toutes les drogues qui vous répu- 
gnent si fort, que vous avez tant de peine à 
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avaler et à faire avaler. Préparés d’après ma 
méthode, le quinquina, la gentiane, Île 
quassia, le fiel lui-même, etc., ne sont plus 
amers ; l’assa-fœtida, le musc, la valériane, 
etc., ne sont plus fétides ; les substances vi- 
reuses ne sont plus nauséabondes, les acides 
ont perdu leur acidité, etc., en un mot, j'ai 
su ramener tous les médicaments fournis par 
les trois règnes de la nature à l’UNITÉ DE 
GOUT, sous forme d’un petit globule impré- 
gné d’un arome médicamenteux capable de 
triompher des maladies les plus rebelles. 
De plus, je puis, avec ce seul petit globule, 
véritab'e Protée bienfaisant, épargner aux 
pauvres malades la torture extérieure des 
moyens dits dérivatifs, prodigués sans mé- 
nagement comme sans raison contre les af- 
fections internes , et même guérir sûrement 
toutes les maladies cutanées qui ne tiennent 
pas à la constitution par des racines trop 
profondes ; » si un homme, dis-je, vous 
tenait sérieusement ce langage, en vous 
offrant la preuve expérimentale de ses affir- 
mations, ne le béniriez-vous pas comme un 
des plus grands bienfaiteurs de l’humanité? 
Ne l’élèveriez-vous pas au-dessus de l'in- 
venteur de la poudre à canon, et même du 
merveilleux Chassepot ? Eh bien! cet homme, 
ce génie providentiel, s’est rencontré : il 
s'appelle SAMUEL HAHNEMANN. — Et de- 
puis trois quarts de siècle que les échos du 
monde entier répètent le bruit de son admi- 
rable découverte, vous n’avez rien enten- 
du!... Et vous continuez à vous gorger, à 
vous salturer de drogues repoussantes et 
dangereuses, à vous torturer et à torturer 
les vôtres par le fer et par le feu, comme si 
le bienfaisant globule n’existait pas!... C’est 
à ne pas y croire, c’est à confondre la raison 
et le bon sens... 

Hahnemann était profondément religieux, 
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quoique fort savant, et c’est au chevet du 


dont il implorait l'assistance avec cette foi 
qui transporte les montagnes lui révéla le 
grand secret de guérir d’une manière non 


pas seulement agréable, mais prompie et 


sûre, ainsi que nous allons le voir. 

Il ne serait peut-être pas hors de propos, 
avant d'examiner cette nouvelle phase de la 
question, de faire connaître ce qu'en ont 
pensé, ce qu’en pensent aujourd’hui encore 


(1) 11 ne sera pas inutile, je pense, au moment où 
lathéisme trône dans les chaires de nos Facultés, de 
faire entendre la voix austère et sympathique d’un 
grand génie qui croit en Dieu : 

«…… C'était un supplice pour moi de marcher tou- 
jours dans l'obscurité, avec nos livres, lorsque javais 
à traiter des malades , et de prescrire, d’après telle ou 
telle hypothèse, des choses qui ne doivent non plus 
qu'à l'arbitraire leur place dans la matière médicale. 
Je me faisais un cas de conscience de traiter les états 
morbides inconnus de mes frères souffrants par des 
médicaments inconnus qui, en qualité de substances 
très-actives, peuvent, quand ils n’ont pas le cachet 
d’une rigoureuse appropriation, que le médecin ne sau- 
rail leur donner, puisqu'on n’a point encore examiné 
leurs propres effets, peuvent si facilement, dis-je, faire 
passer de la vie à la mort, ou produire des affections 
nouvelles et des maux chroniques, souvent plus difficiles 
à éloigner que ne l'était la maladie primitive. 

« Devenir ainsi le meurtrier ou le bourreau de mes 
frères était pour moi une idée si affreuse et si accablante 
que, dans les premiers temps de mon mariage, je re- 
nonçai à la pratique, pour ne plus m’exposer à nuire, 
et m'occupai exclusivement de chimie et de travaux 
littéraires. 

« Mais j'eus bientôt des enfants, Des maladies graves 
vinrent fondre sur ces êtres chéris, qui étaient ma chair 
et mon sang. Mes scrupules redoublèrent en voyant 
que je ne pouvais leur procurer un soulagement cer- 
tain. 

« Où trouver des secours assurés, avec notre théorie 
des médicaments, qui ne repose que sur de vagues 
observations, souvent même sur de pures conjectures, 
avec ces innombrables doctrines des maladies qui 
remplissent nos nosologies?..…. 

« Peut-être est-il dans la nature même de la méde- 
cine, comme l'ont déjà dit plusieurs grands hommes, 
de ne pouvoir s'élever à un plus haut degré de certi- 
tude.... — Blasphème ! idée honteuse! m'écriai-je en 
me frappant le front. Quoi! la sagesse infinie de l’Es- 
prit qui anime l'univers n'aurait pu produire des 
moyens d'apaiser les souffrances causées par les mala- 
dies, auxquelles il a cependant permis de venir affliger 
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_les grands Âaîtres de l’art, les princes, an- 
lit de ses enfants malades (1) que celui! 


ciens et modernes, de la science orthodoxe; 
cela pourrait me dispenser de tout autre 
soin. Mais il me faudrait bien vingt feuilles 
de ce journal pour reproduire tous les ana- 
thèmes fulminés par les enfants irrespectueux 
de la médecine classique contre leur vieille 
mère, et je n’ai que quelques colonnes à ma 
disposition. Que le lecteur qui désirerait 
s’édifier à cet égard veuille donc bien me per- 
mettre de le renvoyer à mes Lettres au doc- 


les hommes! — La souveraine bonté de celui qui pour- 
voit avec une sollicitude paternelle aux besoins de tous 
les êtres animés n'aurait pas voulu que l’homme, fait à 
son image et pénétré de son souffle divin, pût trouver 
dans l'immensité des choses créées des moyens propres 
à le débarrasser de souffrances souvent pires que la 
mort! Le Père de tout ce qui existe verrait de sang= 
froid le martyre auquel les maladies condamnent la 
plus chérie de ses créatures, et il n'aurait pas permis 
au génie de l’homme, qui, cependant, rend tout possi- 
ble, de trouver une manière sûre et facile d'envisager 
les maladies sous leur véritable point de vue, et d'in- 
terroger les médicaments, pour arriver à savoir dans 
quel cas chacun d'eux peut être utile pour fournir un 
secours réel et assuré! — J'aurais renoncé à tous les 
systèmes du monde plutôt que d'admettre un tel blas- 
phème. 

« Non! Il y a un Dieu, un Dieu bon, qui est la bonté 
et la sagesse mêmes. — I] doit donc y avoir aussi un 
moyen, créé par lui, d'envisager les maladies sous leur 
véritable point de vue et de les guérir avec certitude, 
un moyen qui ne soit pas caché dans des abstractions 
sans fin et dans des hypothèses dont l’imagination seule 
fait les frais. 

« Mais pourquoi ce moyen n'’a-t-il point été trouvé, 
depuis vingt-cinq siècles qu'il y a des hommes qui se 
disent médecins? — C'est sans doute parce qu'il est 
trop près de nous et trop facile ; c’est parce qu'il ne 
faut, pour y arriver, ni brillants sophismes, ni sédui- 
santes hypothèses. 

« Bien! me dis-je. Puisqu'il doit y avoir un moyen 
sûr et certain de guérir, tout comme il y a un Dieu, le 
plus sage et le meilleur des êtres, je quitterai le champ 
ingrat des explications ontologiques, je n'écouterai plus 
les opinions arbitraires, avec quelque art qu'elles aient 
été réduites en systèmes, je ne m'inclinerai plus devant 
l'autorité de noms célèbres, mais je chercherai tout 
près de moi, où il doit être, ce moyen auquel personne 
n’a songé, parce qu'il était trop simple, parce qu'il ne 
paraissait point assez savant, parce qu'il n’était point 
entouré de couronnes pour les maîtres dans l'art de 
construire des hypothèses et des abstractions scolas- 
tiques. » 
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teur Bretonneau (1), où j'ai rassemblé un 
certain nombre de citations fort curieuses, 
qui le conduiront certainement à la conclu— 
sion que voici : neuf médecins allopathes sur 
dix, c’est-à-dire tous ceux qui possèdent un 
certain degré d'intelligence, ne croient pas à 
leur métier... — Comme c’est consolant pour 
les malades !... Heureusement ils ne sont pas 
dans le secret des dieux. 

Si, d’une part la politique, de l’autre l’es- 
prit de corps, tout aussi aveugles, tout aussi 
égoïstes, tout aussi anti-libéraux l’un que 
l’autre, avaient pu permettre la création 
d’hôpitaux homæopathiques en France, nous 
n’aurions pas besoin de passer la frontière 
pour aller chercher à l'étranger les éléments 
du problème à résoudre. — La politique! 
qu’a-t-elle donc à faire ici? me direz- 
vous. — Vous allez le savoir, cher lecteur : 
Il y a, en France, une grande Académie de 
médecine, trois Facultés, quarante Ecoles 
secondaires, deux fois autant de sociétés ou 
petites académies départementales, indépen- 
damment des écoles spéciales de chirurgie 
militaire et de marine, plus vingt-cinq mille 
praticiens de tout grade, répandus sur tous 
les points du territoire, et réunis, sous le 
nom et le prétexte de Société de secours mu- 
tuels, en un faisceau homogène obéissant au 
mot d'ordre d’une direction occulte. Or, 
songez que tous les membres de cette nom— 
breuse corporation exercent, à divers titres, 
une influence plus ou moins considérable 
dans leurs résidences respectives, les uns 
comme fonctionnaires ou administrateurs, 
les autres par leur position de fortune, leur 
famille, leur entourage, etc., tous par leur 
profession; et rappelez-vous qu’il y a dans 
chaque commune de l’Empire une urne élec- 


(4) L'Avenir de l'homæopathie, Lettres au docteur 
Bretonneau, 10° lettre. 
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torale qui fonctionne souvent... — Vous 
comprendrez alors, j'espère, comment le 
corps médical, ainsi constitué, ainsi disci- 
pliné, est devenu une puissance formidable 
avec laquelle certains gouvernements doivent 
compter, et pourquoi l’homæopathie a été 
privée jusqu'ici du droit de guérir là où l’on 
fait justement le contraire, ainsi que nous 
allons arithmétiquement le démontrer. 


D' CHAUVET. 


(À continuer.) 


MATIÈRE MÉDICALE. 


Hydrastis du Canada (2) 


(HYDRASTIS CANADENSIS). 


Cette substance végétale n’a pas de pro- 
priétés narcotiques ; elle est très-légèrement 
astringente, et remarquable par une saveur 
très-prononcée et par la quantité de matière 
colorante qu’elle contient. 

C’est dans la racine que résident les par- 
ties actives du médicament. 

On l’emploie sous forme de teinture al- 
coolique ou de trituration avec du sucre de 
lait. Trois sels, désignés sous les noms de 
muriate, sulfate et iodure d’'hydrastine, ont 
été prescrits dans un certain nombre de cas; 


| 


mais je ne sache pas qu’il y ait eu à propos 


de ces sels d’expériences suivies. 
L’hydrastis agit énergiquement sur les 
membranes muqueuses. 


Les membranes muqueuses exposées à 


l’air libre, telles que celles qui tapissent les . 


(2) Extrait d'un mémoire lu dans la dernière séance 
semestrielle de l’Académie de médecine homæopathique 
de Massachussets. (The New England medical Gazette, 
Boston, vol. III, n° 4, page 3.) 


s 
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yeux, les fosses nasales, la bouche et la 
gorge, sont principalement affectés par ce 
médicament, qui n’en agit pas moins sûre- 
ment sur les membranes muqueuses de l’u- 
rètre, de la vessie, du vagin, de l’utérus et 
du rectum. | 

Hydrastis exerce décidément sur la peau 
une action spéciale, à l’aide de laquelle se 
sont produites des cures très-remarquables 
de petites véroles, d’érysipèles et d’ulcères 
chroniques. ; 

Dans les ulcères chroniques et dans les 
granulations qui sont susceptibles de se 
montrer à diverses surfaces, hydrastis 
exerce une action aussi marquée et aussi sa- 
tisfaisante que l’arnica dans les contusions, 
calendula dans les plaies, et rhus toxi dans 
les foulures. 

Hydrastis agit favorablement sur les or- 
ganes sécréteurs et sur le système glandu- 
laire en général, spécialement chez les per- 
sonnes cachectiques et à tendance scrofu- 

leuse. 
On le recommande dansles convalescences 
de maladies longues et à caractères fébriles, 
qui sont ordinairement accompagnées de 
troubles gastriques ou bilieux, et compliqués 
souvent par les effets délétères du mercure 
et du quinquina. 

Entre les symptômes produits parles pré- 
parations mercurielles sur les membranes 
muqueuses et le système glandulaire, et les 
symptômes de l’hydrastis sur ces mêmes or— 
ganes, il existe une similitude qui frappe les 
yeux de tous les observateurs, et c’est là ce 
qui explique la propriété que possède ce 
dernier médicament, de neutraliser l’in- 
fluence pernicieuse du mercure. Chez plu- 
sieurs malades qui avaient été soumis au 
traitement mercuriel de la vieille école, 
j'ai constaté les bons effets de l’hydrastis. 
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Hydrastis a encore le privilége de réparer 
le mal causé par l'abus d’autres médica- 
ments que le mercure, d’effacer les symp- 


tômes médicamenteux et de rendre ainsi 


plus facile le choix d’un agent homæopa- 
thique approprié. Il peut aussi être prescrit 
avec avantage pour stimuler l'organisme et 
augmenter sa réceptivité médicamenteuse. 
Sous ce rapport, il mérite d’être compté à 
côté de coffea, nux. vom. et opium. 

Hydrastis semble pouvoir toujours atté- 
nuer le mal, alors même qu'il ne peut 
guérir. 

Hydrastis est connu depuis longtemps ; il 
a été employé d’abord par les Indiens, puis 
dans les familles par tradition ; par quelques 
vieux praticiens qui s’appliquaient à étudier 
les propriétés des plantes indigènes; plus 
tard, par les chercheurs passionnés de re- 
mèdes spécifiques, et enfin plus récemment 
par des pionniers de l’école homæopathique 
de l’ouest. 


D" WiLLIAMSON, de Philadelphie. 


MÉDECINE CLINIQUE. 


HYDRASTIS CANADENSIS 


Son succès dans une maladie compliquée de l'utérus 
et de l'appareil digestif. 


PAR 


C. W. BOYCE, M. D. AUBURN, N. *. 


2 mai 4866, madame C., femme de vingt- 
cinq ans, extrêmement impressionnable et 
nerveuse, se trouvait dans les conditions 
suivantes. Elle avait été en traitement pen- 
dant quatre ans; elle avait été soignée les 
deux premières années par l’un des plus an- 
ciens et des meilleurs docteurs homæopathes 
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de cette section; les deux" dernières par un 
célèbre spécialiste qui la traita par différents 
caustiques, l’iode et le fer. Elle était plus 
mal à la fin de ces quatre années qu’au com- 
mencement. Tant qu’elle avait été traitée par 
l’homæopathie, aucun examen des parties 
génitales internes n’avait été fait; le docteur 
spécialiste la soumit, au contraire, à une 
visite au spéculum deux ou trois fois par 
semaine. On déclarait naturellement qu’elle 
avait une ulcération de la matrice et tous les 
autres maux qui affligent la femme. Jusque- 
là, elle n’obtint aucun soulagement de quel- 
que médication que ce fût. 

Au début de la maladie, elle rejetait la 
nourriture par la bouche, sans nausée; en 
même temps elle devint sombre et abattue, 
croyant qu’elle allait mourir. La vue d’un 
enterrement, d’un cercueil, la rendait ma- 
lade. Aujourd’hui, 2 mai 1866, elle continue 
à cracher la nourriture qu’elle prend et se 
sent mieux ensuite. Dès qu’elle retient la 
nourriture sans la cracher, elle est prise de 
maux de tête, de palpitations de cœur, d’ac- 
cidents nerveux; elle a l’haleine mauvaise, 
la bouche très-sèche le matin, et la langue 
chargée d’un enduit épais ; elle avait peine à 
l’humecter. Des rapports amers de l’estomac. 
Grande quantité de vents dans l'estomac, qui 
en souffre jusqu’à ce qu’il soit déchargé. 
Après avoir mangé, il faut qu’elle se tienne 
tranquille, sinon la fièvre la saisit ou elle se 
trouve démoralisée. Elle éprouve, trois ou 
quatre heures après avoir mangé, une dou- 
leur dans les intestins, comme s'ils avaient 
besoin de se mouvoir, une douleur spontanée 
et de la pression dans la région du foie. Après 
diner elle est agitée et irritable; elle ne peut 
supporter que son mari lui adresse la parole. 
Ses nerfs sont tellement agacés qu’il lui 
devient intolérable d'entendre quelqu'un 
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parler. Il lui semble qu’on lui fend la tête. 
Dès qu’elle ferme les yeux elle voit des étin- 
celles et des points lumineux. Douleur dans 
les pupilles et au-dessus. Ouvrir les yeux 
lui fait mal. Elle ne peut dormir qu'après 
minuit. La région épigastrique est très-sen- 
sible au toucher; elle croit sentir une cein- 
ture étroitement serrée autour d'elle, la 
nuit surtout. Les mains, les pieds, les mem- 
bres sont tout le temps froids, tandis que la 
tête est brûlante. Elle est très-constipée; 
les matières fécales sont d’abord sèches et 
massives, ensuite pareilles à du blanc d'œuf. 
Elle fait de grands. efforts pour faire agir les 
intestins ; il faut qu’elle persiste longtemps. 
Avant l’arrivée des règles, elle a des saigne- 
ments de nez. Lorsqu'elle était toute jeune, 
ces saignements de nez remplaçaient souvent 
les menstrues. Les règles sont toujours ac- 
compagnées, les premiers jours, de vives 
souffrances, de douleurs dans le dos et la 
tête — il en est de même avant la venue des 
règles. Celles-ci se font attendre plusieurs 
jours. Un peu de leucorrhée tout le temps, 
mais une très-abondante, dix jours après 
la cessation des menstrues. Une leucorrhée 
àcre corrodant les parties. Lorsqu'elle est 
sur pied, il lui semble que l’utérus va tomber. 
La vulve est très-sensible. Outre ce qu’elle 
appelle « leucorrhée, » elle laisse écouler 
une matière semblable à du blanc d'œuf, 
abondante, débilitante, immédiatement après 
la cessation des règles (cela dure dix jours, 
quelquefois davantage). Affreuse douleur 
dans le dos. Vive souffrance à la partie pos- 
térieure des jambes, et à l’intérieur au-des- 
sus des genoux. Les rapprochements sont 
très-douloureux. Elle a cependant des désirs 
presque continuels, surtout lorsqu'elle a ces 
écoulements de blanc d’œuf. C’est alors une 
véritable « fureur utérine ». Après les rap- 
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prochements, elle tombe dans un état de 
prostration et souffre de l'estomac; elle 
commence aussitôt à rejeter son dernier 
repas, ou en a le goût dans la bouche. Ce 
goût ne la quitte plus. L’écoulement de 
blanc d’œuf se termine par l'expulsion d’un 
liquide rouge, sanglant. Ce qu’elle appelle 
leucorrhée est un liquide d’apparence 
blanche, laiteuse ; âcre et corrosif Aussitôt 
que l’écoulement de blanc d’œuf s’est arrêté, 
elle devient irritable, en colère contre tout 
le monde. Elle a constamment envie d’uri- 
ner, et après elle est soulagée. Il lui semble 
qu’elle se trouverait encore mieux s’il lui 
était possible de se débarrasser d’une grande 
quantité d'urine. Cette envie est moins vio- 
lente le matin. De plus, il s’écoule une urine 
brûlante, assez abondante pour mouiller son 
lit et toutes ses couvertures. 

Un examen au spéculum révéla une chute 
de l’utérus, avec engorgement et induration. 
En remontant la matrice à sa place, et en 
l’y maintenant, les symptômes disparurent 
aussitôt, ct elle se trouva à l’aise tant qu’elle 
garda le décubitus dorsal. 

Bien des remèdes furent essayés, mais en 
vain. Je ne pouvais guère espérer réussir 
là où un de nos plus habiles homæopathes 
avait donné ses soins pendant deux ans. 
Dans cet état des choses, afin de gagner du 
temps, je fis placer dans le vagin un globe. 
de verre. La matrice se trouva ainsi main- 
tenue. Ceci permit à la malade de reprendre 
la direction de son ménage et lui fit éprou- 
ver un bien-être véritable, jusqu’au moment 
où cet appareil vint produire une ifritation 
qui la contraignit à garder encore le lit. 
Dans l'intervalle, elle était débarrassée de 
ses douleurs, mangeait et dormait bien. 
Après une année de calme, elle se sentit 
reprise de ses anciennes souffrances. Ses 
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sombres pressentiments reparurent, et elle 
voulait aller consulter le D' P., de Syracuse, 
qui a la réputation de soigner toutes les ma- 
ladies de femmes avec un grand succès. 

Aucune médication ne l'ayant jamais sou- 
lagée, je pensai bien qu’il n’y avait plus 
lieu d’y avoir recours. Elle me pria cepen- 
dant avec une instance si vive d’essayer 
quelque chose de nouveau que je lui donnai 
(la seule chose efficace que j’eusse) une 
poudre de la trituration au dixième de hy- 
drastis can., pour faire dissoudre dans un 
verre d’eau, à prendre par cuillerées toutes 
les trois heures, et en même temps quelques 
gouttes d’hydrastis à mettre dans une pinte 
d’eau douce, et à employer comme une in- 
jection trois fois par jour. 

Son dérangement d'estomac était alors à 
son point extrême, et « la fureur utérine » 
était presque intolérable. En quelques 
heures, les symptômes gastriques furent 
soulagés, et l’état érotique avait disparu 
ainsi que l’écoulement de blanc d’œuf. 


Elle est bien portante depuis trois mois et 
semble aussi tranquille et aussi calme que 
n'importe qui. Ses menstrues se sont passées 
sans souffrances ; elle a gagné de l’embon- 
point et de la force. 


(Medical Investigator.) 


(The British Journal of Homæopathy, 
n° de juillet 1868, p. 504.) 
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DU SUCRE DE LAIT 


DE SA PURIFICATION, DE SON EMPLOI MÉDICAL 
ENVISAGÉ SURTOUT 
AU POINT DE VUE DE L'HOMŒOPATHIE 


PAR 


Émize SEUTIN, PHARMACIEN À BRUXELLES 


Avec une Note de M. GEORGES WEBER 


PHARMACIEN A PARIS 


Il y a bien des années déjà, nous avons 
publié dans la Revue internationale de la 
doctrine homæopathique, rédigée par M. le 
docteur Jorez, un travail sur le sucre de lait; 
ce travail, plusieurs journaux homæopathi- 
ques étrangers voulurent bien le reproduire; 
en le publiant, nous n’avions eu, du reste, 
qu’un but, c'était celui de mettre en garde, 
et de prémunir nos honorables confrères en 
pharmacie, ceux surtout qui se vouent à la 
préparation denos médicaments, contrel’adul- 
térationet les impuretés que nous avions con- 
statées si souvent dans ce produit. Elles sont 
parfois telles, qu’il ne peut plus être suffi- 
samment purifié, et qu’il faut, par consé- 
quent, le rejeter de tout emploi médical; il 
n’y a pas longtemps encore, on est venu nous 
apporter une boîte de sucre de lait en pou- 
dre à examiner (c’est cet examen qui nous à 
décidé à donner ce nouvel article); il conte- 
nait de l’amidon, dont la présence nous fut 
révélée par le microscope et la teinture 
d’iode ; il contenait des sulfates et des chlo- 
rures, décelés par les sels barytiques et l’azo- 
tate d’argent ; il contenait encore des sels de 
fer et de cuivre, dont la présence nous fut 
démontrée par les réactifs de ces produits; 
l’acide gallique fut employé pour le premier, 
l’ammoniaque et une lame de fer bien déca- 
pée furent les réactifs du second. En pré- 
sence d’un produit aussi défectueux, nous 
avons dû nous demander quelles seraient les 
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conséquences, au point de vue des prépara- 
tions homœæopathiques, si l’on se servait, 
pour les exécuter, d’un pareil sucre de lait. 
À cette demande nous ne pouvions que ré- 
pondre qu’elles seraient déplorables ; déplo- 
rables d’abord pour les poudres prescrites 
par les médecins à leurs malades, déplora- 
bles surtout au point de vue de ces prépara- 
tions si nombreuses et si importantes que 
nous appelons triturations. Avec un tel pro- 
duit, nous le répétons, et nous insistons sur 
ce point, on ne pourrait fournir que des mé- 
dicaments complexes, défectueux, infidèles, 
et sur lesquels on ne pourrait nullement 
compter; nous devons done nous efforcer, 
nous pharmaciens homæopathes, à qui in- 
combe le soin de préparer et de délivrer les 
médicaments aux malades, de ne fournir que 
des médicaments irréprochables; ces médi- 
caments, nous ne devons jamais l’oublier, ce 
sont les armes de ceux qui se sont donné la 
noble mission de guérir, de soulager les 
souffrances de leurs semblables ; c’est avec 
elles qu’ils doivent lutter, combattre et vain- 
cre les maladies les plus variées, les plus 
cruelles, les plus redoutables! Notre devoir, 
à nous, est de les aider, en rendant leur tà- 
che, souvent si lourde et si ingrate, le moins 
difficile possible ; mais nous ne le pouvons 
qu’à une seule condition, c’est en ne fournis- 
sant que des médicaments préparés avec tout 
le soin et la conscience qu’ils exigent; pour 
atteindre ce résultat, il faut non-seulement 
que toutes les matières premières soient de 
premier choix et parfaitement pures, mais 
il faut encore que les corps intermédiaires, 
ceux auxquels nous donnons le nom d’exci- 
pients, se trouvent dans les mêmes condi- 
tions; tels sont : le sucre de lait, le sucre 
blanc ordinaire destiné aux globules, l’eau, 
l'alcool. Nous parlerons de ces derniers pro- 
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duits dans un article subséquent ; nous nous 
bornerons aujourd’hui au sucre de lait. 
Celui que le commerce nous fournit pro— 
vient généralement des montagnes de la 
Suisse, où on le prépare par l’évaporation 
du sérum; on doit donner la préférence à 
celui qui est en grappes, parce qu'il est plus 
pur; la raison, c’est qu’elles constituent la 
partie centrale de la masse cristallisée. Celui 
qui est en plaques forme, au contraire, la 
partie la plus externe, où viennent se dépo- 
ser et se fixer la plus grande partie des sub- 
stances étrangères et des impuretés qui le 
souillent. Dès qu’on veut dépurer du sucre 
de lait, car il doit toujours être pur, il faut 
d'abord s’assurer de sa qualité, en soumet- 
tant sa dissolution aux agents chimiques. 
Lorsqu'il a été reconnu bon , on le soumet à 
l’action d’une bonne brosse de chiendent, 
puis on le lave rapidement à l’eau distillée 
tiède, on essuie, et l’on fait sécher ; on le ré- 
duit en poudre grossière, et on fait dissou— 
dre dans l’eau distillée bouillante, dans les 
proportions d’un kilogramme de sucre sur 
deux kilogrammes et demi d’eau ; on soumet 
. à la filtration sur des filtres de papier préa- 
lablement lavés à l’eau distillée bouillante, et 
on reçoit le produit dans de grands vases de 
porcelaine ou de pierre uniquement réservés 
à cet usage ; lorsque le produit est refroidi, 
on ajoute la même quantité d’alcool purifié à 
40 degrés (30 de notre aréomètre) qu'il a été 
employé d’eau; on remue avec soin, on cou- 
vre les vases avec des linges bien propres, et 
on laisse cristalliser dans un endroit frais. 
Après quatre jours de repos, on peut retirer 
déjà la plus grande partie du sucre cristal- 
lisé; on le détache des parois des vases , et 
on le reçoit sur des toiles blanches recou- 
vertes de papiers à filtrer toujours préala- 
blement lavés à l’eau distillée bouillante ; on 
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laisse bien égoutter, puis on lave de nouveau 
avec de l’alcool chimiquement pur à 25 de- 
grés (15 de notre aréomètre) et on procède 
à sa dessiccation. Le sucre de lait ainsi ob- 
tenu est d’un beau blanc, pur, et peut être 
employé pour tous les besoins de l’homæo- 
pathie. 


MM. Weber et Catellan dans leur Codex 
des médicaments homæopathiques indiquent 
quatre kilogrammes d’eau bouillante parkilo- 
gramme de sucre; ils croient tous les deux 
qu’il n’est soluble que dans cette quantité de 
liquide, mais c’est une erreur. Nous nous 
sommes assuré qu'il était complétement so- 
luble dans deux parties d’eau bouillante ; 
mais, tenant compte de la volatilisation pen- 
dant la dissolution et la filtration, nous en 
ajoutons deux kilogrammes et demi; cette 
modification nous permet de réduire à près 
de moitié la quantité d’alcool à employer, 
c'est ce qui constitue la première partie éco 
nomique de notre procédé ; la seconde, c’est 
qu’il donne un produit bien plus considéra- 
ble. Quant à sa pureté, elle est irréprocha- 
ble ; on peut donc l’employer en toute con- 
science aux opérations les plus délicates de 
l’homæopathie. 


Mon excellent confrère M. Seutin a rai- 
son, et je le remercie de nous avoir fait con- 
naître son procédé, qui constitue véritable- 
ment un progrès utile. 


Le sucre de lait en poudre se dissout par- 
faitement dans deux parties d’eau bouillante, 
et en ajoutant à cette solution filtrée la quan- 
tité d'alcool analogue à celle du poids de 
l’eau, on obtient, avec une économie d’al- 
cool, des cristaux de sucre de lait irrépro- 
chables. 


Si dans mon Codex j'ai indiqué une partie 
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de sucre de lait sur quatre d’alcool, c’est que 
je m’en suis tenu à énoncer le procédé in- 
diqué-par Hahnemann. 


M. le professeur Buchner, à Munich, au- 
teur d’une excellente pharmacopée intitulée 
Homæop. Arxnei-Bereitungslehre, a aussi 
indiqué le même procédé que moi. 

On se console aisément de s’être trompé, 
quand on l’a fait en si bonne compagnie. 


GEORGES WEBER. 


(Journal du Dispensaire Hahnemann, de Bruxelles, 
publié sous la direction du D' Mouremans.) 


VARIÉTÉS. 


DE LA DIVISIBILITÉ DE LA MATIÈRE. 


OU S’ARRÊTE-T—ELLE ? 


M. Kirchoff ayant fait détoner trois milli- 
grammes de chlorate de soude dans une 
saile d’une capacité de 60 mètres cubes et à 
l'endroit le plus éloigné possible de Fappa- 
reil, la flamme, après quelques minutes, 
présentait avec une grande intensité la raie 
caractéristique du sodium, et cette raie ne 
s’effaça complétement qu'après dix minutes. 
En comparant le volume d'air de la salle et 
le poids du sel, on trouva que l’air ne conte- 
nait en suspension qu’un vingt-millionième 
de son poids de sodium : en une seconde, 
la flamme ayant consommé 50 centimètres 
cubes d'air, l’œil avait perçu dans ce volume 
d’air qui alimentait la lampe, et qui seul 
concourait à l’expérience, la présence de 
moins de un trois-millionième de milli- 
gramme de sel de soude (3,000,000). 


Les dilutions homæopathiques les plus 
étendues et les plus inoffensives sont bien 
dépassées par cette divisibilité de la matière. 


(Le Messager de la semaine, Journal de lout 
le monde, n° du 4 juillet 1868, page 304, 
3° colonne.) 


DE L’ASPHYXIE PAR IMMERSION. 


Un accident arrivé à Sons-la-Ronchères 
(Aisne ) prouve qu’on ne doit rien négliger 
des soins recommandés en cas d’asphyxie 
par immersion. Un malheureux enfant, le 


fils de l’instituteur, était resté sous l’eau 


pendant vingt minutes. Le père, qui venait 
de le retirer de l’eau, le fit aussitôt mettre à 
nu et frictionner. Au bout d’une grande 
heure, on obtint un léger souffle. Le méde- 
cin, appelé en hâte, compléta le traitement 
en commandant de frapper continuellement 
dans les mains de l’enfant. Plusieurs heures 
après, l’enfant ouvrit les yeux; deux heures 
plus tard, il était sauvé. 


SUR UN DANGER D'EMPOISONNEMENT PAR LE 
PAIN CUIT DANS DES FOURS CHAUFFÉS AVEC 
DU BOIS DE DÉMOLITION OU AVEC DES TRA- 
VERSES USÉES DE CH MIN DE FER, 


Par M. Ie Dr Vohl, de Cologne. 


À Cologne, on est, depuis plusieurs an- 
nées, dans l’usage de chauffer les fours avec 
du bois de démolition ou avec des traverses 
de chemin de fer devenues hors de service. 
Cet usage peut entrainer, comme on va le 
voir, de très-graves inconvénients. 

M. Vohl ayant été prié, en 1865, de faire 
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l'analyse quantitative de plusieurs produits 
de boulangerie, trouva, dans les cendres 
d’une sorte de biscuit, des proportions rela- 
tivement considérables d’oxyde de plomb et 
d'oxyde de zinc. Ce fait inattendu ne pouvait 
être attribué qu’à la nature du combustible, 
et des recherches aussitôt entreprises don- 
nèrent la preuve que le four avait effective- 
ment été chauffé avec des bois peints de 
démolition (portes, châssis, fenêtres, lam- 
bris, etc.) 

La braise provenant de la même boulan- 
gerie fut ensuite analysée, et l’on y trouva 
de l’oxyde de plomb, de l’oxyde de zinc, 
de l’oxyde de cuivre et du sulfate de baryte, 
qui provenaient évidemment de la peinture. 

Quelque temps après, une autre analyse, 
ordonnée par l'autorité, fit trouver une 
quantité notable d'oxyde de plomb et des 
traces d'oxyde de zinc dans la croûte qui for- 
mait le dessous d’un pain de seigle. L’inté- 
rieur du pain et la croûte supérieure étaient 
exempts de ces oxydes. 

Ces faits ayant donné l'éveil, on reconnut 
que plusieurs autres boulangeries chauffaient 
aussi leurs fours avec des bois chargés de 
substances vénéneuses. 

M. Vohl, afin de pousser plus loin ses 
investigations, fit brûler environ 4 kilogr. 
500 de la braise provenant des bois sus- 
pects dans un petit fourneau à vent dis- 
posé de manière à permettre de recueillir 
non-seulement les cendres, mais encore les 
produits gazéiformes de la combustion. Ces 
dérniers laissèrent déposer dans les parties 
froides du tuyau de sortie une quantité 
notable d’une poussière qui n’était que de 
l’oxyde de zinc mêlé d’un peu d'oxyde de 
plomb. 

L'auteur rapporte encore d’autres résul- 
tats, mais ce qui précède suffit pour démon- 
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trer complétement l'existence du danger, 
qui doit varier dans ses détails selon la na- 
ture des bois brülés. 


(Le Moniteur scientifique, n° de juillet, p. 615.) 


x 
A (1. 


OBSERVATIONS SUR DES CARTES DE VISITE 
VÉNÉNEUSES. 


Par M. le Docteur Æitistein. 


L'industrie vient de créer un nouveau 
produit dont l’emploi ne saurait être trop 
blâmé. 

Déjà on avait, fort inconsidérément, fa- 
briqué des cartes de visite couvertes d’un 
enduit de blanc de plomb. 

Aujourd’hui on fait plus, car on y intro- 
duit de l’acétate de plomb soluble et par 
conséquent plus dangereux encore. En 
effet, on voit circuler depuis quelque temps 
des cartes de visite couvertes , sur l’une de 
leurs surfaces et même sur les deux, d’un 
enduit dont l’aspect a de l’analogie avec 
celui du moiré métallique. 

Lorsque l’on plie ces cartes, on entend 
un faible craquement semblable à celui que 
produirait le frottement de menus cristaux, 
et l'on voit se détacher de petites aiguilles ; 
on sent en même temps une faible odeur 
d’acide acétique. L’enduit, placé sur la 
langue, est d’un goût douceâtre, et devient 
noir au contact du sulfhydrate d’ammoniaque. 
Outre ces caractères qualitatifs, l’analyse 
quantitative a fait trouver, dans une seule 
de ces cartes, assez d’acétate de plomb pour 
faire périr ou conduire bien près de la mort 
un enfant de trois à cinq ans. 

(Le Moniteur scientifique, n° de juillet, p. 616.) 
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MALADIES CAUSÉES PAR UN EXCÈS DE CHALEUR. 


Coup de soleil, — I arrive parfois à ceux 
qui se trouvent soumis, en cette saison, à 
l’ardeur du soleil, soit à cause de leurs tra- 
vaux, soit chez les enfants, parce qu'ils se 
sont laissé entrainer par leurs jeux, d’être 
tout à coup frappés comme d’apoplexie. 
Dans ce cas, le sujet se trouble, chancelle un 
moment et tombe. Glonvin est le médicament 
convenable en pareil cas, surtout si les yeux 
sont fixes, sans expression, vitrés, les pu- 
pilles contractées, le pouls à peine sensible et 
si rapide qu'on peut à peine le compter, le 
malade ne pouvant ou ne voulant pas par- 
ler, se trouvant tourmenté par des nausées, 
même par des vomissements, ayant le visage 
pâle, plombé ou d’un rouge jaunâtre, et cou- 
vert d’une sueur froide, le corps froid et la 
tête brûlante. — Dans tous les câs où la tête 
est ainsi brülante, il faut y appliquer des 
compresses trempées dans l’eau froide; mais 
il faut se garder de la glace, qui est toujours 
nuisible, et dela saignée, constamment meur- 
trière. 

Dans quelques cas où, après être tombé, le 
malade éprouve de la chaleur non-seulement 
à la tête, mais par tout le corps, les pupilles 
étant rétrécies, le teint changeant à chaque 
instant, le pouls étant large, plein et dur, le 
moindre mouvement causant de l'anxiété 
et de l’agitation pendant laquelle le malade 
porte ses mains à la tête, grince des dents, 
roule ses yeux dans leurs orbites, il faut 
donner acomt. 

Le plus souvent les yeux sont fixes ou 
à demi ouverts, ou convulsés ; les pupilles 
larges où très-petites, ou dissemblables, 
l’une plus dilatée, l’autre plus contractée ; le 
visage est rouge, la tête brûlante, et aussi 
parfois tout le corps; les urines et Les selles 
sont expulsées sans que le malade en ait 
conscience ; le pouls est plein et dur ; les 
membres tremblent et se portent convulsive- 
ment vers la tête, qui se renverse en arrière ; 
le sommeil est pesant. Il faut, quand ces 
symptômes existent, donner Belladone de 
suite; mais si le malade a bu beaucoup d’eau- 
de-vie, surtout s’il en à pris depuis peu, ce 
qu'on peut reconnaître aisément à l’odeur de 


son haleine, il faut choisir de préférence 
nux vomica. 
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Diarrhée. — La diarrhée accompagnée 
de fièvre qui vient l’été, surtout chez ceux 
qui boivent beaucoup de lait, ce qui leur 
donne des coliques, cède facilement à bryo- 
mia. 

Les personnes qui ne peuvent supporter 
la moindre chaleur, ou même se livrer au 
moindre travail par un temps chaud, surtout 
si elles sont sujettes à transpirer la nuit, à 
avoir de la somnolence le jour où à souffrir 
de l’estomac ou du ventre, se trouveront bien 
de bryonia, ou, quand elle ne suffira pas, 
d'antimonium crud. Lycopod sera souvent 
préférable chez les femmes. 


Nausées. — Les nausées que cause la 
chaleur cèdent surtout au carbo vegetabilis ; 
s’il reste sans effets, siliced. 

(Extrait de la Médecine homæopathique par le 


docteur Hering. Dernière édition, par le 
Dr L, Simon.) 





LIVRES REÇUS. 


ÉLÉMENTS DE MÉDECINE PRATIQUE, Contenant le 
traitement homæopathique de chaque ma- 
ladie, par le D' Jousser. (J. B. Baïllière, 1850, 
9 vol. in-8°.) 


HAHNEMANN O ANNALI DI MEDICINA OMEOPATICA , Fer 
la Sicilia, Compilati dal D'CaTaLDo CAVALLARO. 
(3° numéro.) 


Rivisra Owroparica. Rome, D' G. Pompiut. 


Dr. Vogl'8 Sombopathiffer Hausarat. Ein 
Leictfaflidher und” prattifter Jathgeber fix Ale, 
weldie Die ant bäufigiten vorfommenden Rranfheiten 
jnell, fier uno woblfeil felbft beilen mwollen. Kad) 
bem Œobe des Verfaffers neu bearbeitet von 
Dr. D. Billig, praft. bomôopath. Arjt und Ge- 
burtébelfer in Sobenftein bei Chemnit. Giebente 
verbefferte Uuflage. — Berlin. Berlag von Crnft 
Gotte und Go. 





PARIS, IMPRIMERIE JOUAUST, 558, RUE SAINT-HONORE. 


4° Année.— N° 16. 


15 Août 1868. 


BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 


LA 


LOI THÉRAPEUTIQUE HOMOEOPATHIQUE 


DITE 


DES SEMBLABLES 


Réclame sa place légitime dans l'ordre 
des autres lois de la nature admises 
par les sciences naturelles et assises 


sur des faits incontestés...….. 


In magnis voluisse sat est, 


À Monsieur le D' Crarcé. 


Mon cher ami, 


L’harmonie, je devrais dire l’identité, des 
principes qui nous ont guidés, chacun de 
notre côté, dans notre carrière de médecin 
homæopathe, tout en me procurant une 
des plus grandes satisfactions qui me soient 
échues dans le cours de ma vie, me donne 
en même temps le courage de publier sous 
vos auspices une suite d'idées théoriques 
auxquelles m'ont amené successivement de 
fréquentes discussions avec différents adver- 
saires. Le stratagème de ces messieurs est 


bien connu, et pour ceux qui ne se veulent 
1868 


pas permettre de nier crûment les succès 
pratiques de la doctrine d’Hahnemann, la 
méthode est de glisser dessus en crainte de 
conviction par une étude sérieuse. Il fallait 
donc chercher des arguments d’autre nature 
et auxquels aucun esprit droit n’eût à se re- 
fuser. 

Je vais essayer de vous retracer d’un trait 
ce que, l’année passée, j'ai publié par frag- 
ments dans la presse homæopathique alle- 
mande, en rattachant quelques réflexions 
théoriques aux diverses discussions que j'ai 
eues à ce sujet. Permettez-moi de me servir 
cette fois encore de la même mise en scène. 

Il y a quelques années qu’appelé auprès 
d’une malade dont l’affection chronique et 
singulièrement compliquée avait, dès son 
origine, résisté au traitement allopathique, 
je m’y rencontrai avec le médecin ordinaire 
de la maison, qui en était en même temps. 
l’ami intime. C'était une célébrité chirurgi- 
cale de l’Académie de médecine de Saint- 
Pétersbourg. M. le professeur s’effaça avec 
toute la bonne grâce possible, et assista en 
spectateur attentif à l'examen que je fis de 
la malade, procédé peu commun envers les 
dissidents de la médecine officielle, et dont 
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je tiens à honneur de faire mention. De cette 
sorte je fus conduit au raisonnement de 
mon ordonnance, d’où fut naturellement 
énoncée « la loi des semblables, » et d’où la 
discussion fut ouverte par mon adversaire, 
qui la répudia tant comme base thérapeu- 
tique que comme indication pathologique. 

La querelle s’échauffant, mon interlocu- 
teur me dit ces paroles (je cite textuel- 
lement): 

« Vous me jugeriez malsi vousme croyiez 
« animé d’une opposition aveugle contre 
« l’homæopathie ; bien au contraire, je n’ai 
« pas demandé mieux que de m'instruire 
« sur elle, comme sur toute autre opposition 
« nouvelle et extraordinaire en médecine. 
« Aussi, lors de la tournée que, jeune doc- 
« teur, j’entrepris pour visiter toutes les 
« académies célèbres du continent, à peine 
«arrivé à Paris, je ne manquai pas de fré- 
« quenter Hahnemann, pour puiser à la 
« source même. Je ne nierai point que cet 
« homme extraordinaire m’inspira un intérêt 
« peu commun. Après l'avoir vu quelque 
« temps, et tout prêt à me ranger aux faits 
« cliniques, confirmatifs de sa doctrine, 
« qu’il pourrait mettre sous mes yeux, j'en 
« vins un jour à lui demander une explica- 
« tion scientifique de la soi-disant loi des 
« semblables, base théorique de cette doc- 
« trine. À cela Hahnemann m'a répondu: 

« Je ne veux ni n’ose rien expliquer, mais 
« la chose n’en est pas moins vraie. » 

« Je vous avoue que cette réponse ne sut 
« pas satisfaire ma conscience scientifique 
« et m'ôta toute envie de continuer mes re- 
« lations avec Hahnemann. Je ne le revis 
« plus, » 

Après quelques banalités qui suivirent, 
telles que le comportait seulement une simple 
consultation, nous nous séparâmes, nous 
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accordant toutefois sur ce point des qualités 
individuelles du fondateur de l’homæopathie, 
et je me retirai avec l'ennui de n’avoir pu 
utiliser convenablement mes moyens de dé- 
fense. 

De là l’idée de cette thèse et d’une expli- 
cation catégorique sur les points qu'Hahne- 
mann a laissés en litige. 

Avant qu'il y eût de médecin, il y eut 
un malade, probablement même beaucoup 
de malades; nous commencerons donc par 
ceux-ci. 

Le malade appelant un médecin s’attend. 
de sa part, qu’il s’en rende compte ou non, à 
un amoindrissement ou, si faire se peut, à un 
anéantissement des maux qui l’affligent. En 
autres termes, il désire la négation de sa 
maladie, chose très-positive, comme chacun 
le sait. Si nous empruntons aux mathéma- 
tiques leur précise brièveté, nous pourrons 
faire: maladie — (égale) + a (la santé ré- 
pondra donc à + 4 — a, c’est-à-dire à 0). 

Le médecin apporte le médicament (je ne 
dis pas encore remède). Avant Hahnemann, 
il voulait produire un effet, phénomène po- 
sitif; mais cet effet, produit en dehors du 
cercle de sa maladie actuelle, représentait 
un phénomène pathologique nouveau (con- 
traria) soit + b; d’où au total, pour le ma- 
lade, a X b. 

La maladie est l’effet positif d’une cause ; 
le médicament, entre les mains et par l’in- 
tention du médecin antihahnemannien, de- 
vient à son tour la cause positive d’un effet « 
positif, ce qui produit en somme deux effets | 
pour un, au lieu de la négation de celui- 
ci, C'est-à-dire de la santé. Cependant il 
nous resterait à savoir si l’un de ces effets 
exclut l’autre, et si le second, par exemple, 
faisant disparaitre le premier, pour quelque 
temps ou pour toujours, ce second dispa— 
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raitra à son tour ; ou bien ne faudra-t-il pas 
effet, puis 
d’autres, jusqu’à épuisement de l'alphabet 
mathématique ? Ainsi l’on voit, dans le trai- 
tement allopathique, les affections aiguës 
les plus simples, avec le concours des effets 
médicamenteux, se transformer définitive- 
ment en un dédale inextricable d’affections 
chroniques. Le traitement de l’épilepsie par 


faire intervenir un troisième 


le uitrate d’argent donne une guérison pour 
cent cas : nous présentera-t-on le nitrate d’ar- 
gent comme remède anti-épileptique, en 
présence des quatre-vingt-dix-neuf malades 
qui à leurs convulsions ont ajouté la colo- 
ration noire de leur peau, et vis-à-vis de 
l'unique qui, débarrassé de ses convulsions, 
possède, comme les autres, une intoxication 
dont il aura plus tard à subir les effets ? 

Ainsi des autres. 

Tous les cas de maladie, traités par tel 
médecin antihahnemannien et d’après telle 
méthode thérapeutique que l’on voudra, 
font surgir ce principe, avoué ou non, « de 
produire, moyennant un médicament, sur 
l'organisme du malade et, dans la plupart 
des cas, hors du cercle de la maladie à 
traiter, un effet positif, c’est-à-dire de faire 
naître un phénomène pathologique nou- 
veau (1). » 

Nous voici amené au trait différentiel 
qui sépare l’homæopathie hahnemannienne 
des autres méthodes thérapeutiques; et en 
effet, la doctrine de Hahnemann exclut 
l’effet positif qui fait du médicament un 
poison, et ne laisse subsister que celui qui 
du médicament fait un remède. Car soit 
—- b le pôle positif toxique de La ligne dont 


(1) Que si l’on m'objecte la méthode spécifique de l'an- 
cienne École, je répondrai que celle-ci n'a pas, en allo- 
pathie, de définition, et qu'il faut s'adresser à l'homæo- 
pathie pour lui en trouver une. 
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le point indifférent est occupé par la notion 
du médicament, au pôle négatif sera placée la 
notion du remède. 

Ceci ressort de la découverte d'Hahne- 
mann, quand même le maître ne l’eût pas 
compris ainsi, car c’est le propre du génie 
de créer, mais non d'analyser sa création; 
et à l’admiration croissante pour son œuvre 
s'ajoute le regret du nom d’homæopathie 
qui lui fut donné. La similitude qui, effec- 
tivement, nous sert de boussole en patho- 
logie, ne renferme ni n’exprime le rapport 
essentiel qui existe entre la maladie et son 
remède. 

Le défunt M. Trousseau, qui ne se piqua 
guère d’être avec nous, doit avoir mieux 
apprécié le fait qu'il ne l’a voulu laisser 
croire. Il me semble qu’il a rendu service à 
l’homæopathie en la baptisant « méthode 
substitutive, » et ceci me fit tout d’abord 
soupçonner l’analogie, sinon l'identité, qui 
règne entre la loi chimique de l’affinité et 
celle qui dirige le procès curatif de l’ho- 
mœæopathie. 

Essayons d'établir cette identité. 

Plus haut le malade nous a amené au mé- 
decin, partons présentement; du médecin 
pour aboutir au remède. 

La maladie, comme phénomène d’histoire 
naturelle, est avant tout un effet qui se 
rapporte à une cause. Déjà vous voyez l’affi- 
nité, car il n’en peut être de plus étroite 
que celle qui existe entre une cause et son 
effet. On pourrait dire que la première est 
le manche du second. Dès qu’il s'agirait 
d'enlever un effet (guérir une maladie), on 
ne pourrait mieux faire que de le prendre par 
sa cause, tolle causam. 

Telle est la loi qui domine toutes les thé- 
rapeutiques de tous les temps. Mais où 
prendre cette cause ? Généralement le mal 
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est déjà fait quand arrive le médecin, et la | latif, l’une le fera avec plus d’irrésistibilité 
cause occasionnelle, connue ou non, n’existe | que les autres. 


plus comme telle, n’est plus saisissable. 

Mais alors, si l’on pouvait à ce manche 
qui nous échappe en substituer un autre ? — 
Déjà Hahnemann avait, sur les interroga- 
tions des curieux, répondu dans ce sens, 
pour se renier ensuite, il est vrai, et en par- 
ticulier devant le professeur en question; 
mais c’en est assez pour démontrer que, loin 
de chercher la critique, nous avons à tâche 
de faire encore plus valoir son œuvre, si la 
chose est possible. 

Hahnemann a donc parlé d’une maladie 
artificielle à substituer à l’ancienne... Com- 
ment entendre cet « artificiel »? Le choléra 
du vératrum n'est-il pas semblable au choléra 
miasmatique? Il a voulu ensuite que cette 
maladie artificielle fût plus puissante que la 
maladie naturelle, à cette fin de la chasser, 
eten même temps assez faible pour céder 
consécutivement à la réaction vitale de l’or- 
ganisme malade. 

Mais pourquoi, dira-t-on cependant, l’é— 
nergie vitale, capable de vaincre l’affection 
artificielle, la plus forte, ne viendrait-elle pas 
a fortiori à bout de la maladie naturelle, 
la plus faible ? 

Non, ce n’est pas une maladie qu'il s’agit 
de substituer à une de ses semblables, mais 
bien une cause de maladie à une autre cause 
préalable ! 

Les causes morbides, telluriques, atmos- 
phériques ou morales, sont innombrables, 
ou au moins beaucoup plus nombreuses 
que lestypes pathologiques connus jusqu'ici, 
puisqu’en définitive il n'est rien qui, dans 
certaines conditions, ne Sbit susceptible de 
devenir une nocuité. Il en résulte que plu- 
sieurs nocuités peuvent produire le même 


type morbide; seulement, tout étant re- 


Prenons pour exemple le choléra naturel 
et célui du vératrum. 

Sporadique ou épidémique, le choléra est 

l’effet d’une cause dont nous n’avons pas à 
discuter la nature (1). Avant qu’elle ait un 
nom, Nous recourrons encore aux mathéma- 
tiques pour la baptiser: « æ » Cet x cholé- 
rique frappant une population, il y a épi 
démie, c’est-à-dire maladie homogène et 
simultanée de la minorité de cette popula- 
tion. Pourquoi la majorité, la totalité même, 
soumise à cette nocuité, n’est-elle pas aussi 
affectée? Nous sommes forcé d'admettre une 
prédisposilion individuelle qui, unie à x, 
donne au produit l’effet morbide connu sous 
le nom de choléra. 
_ Donc, d’un certain nombre d'organismes, 
essuyant tous l'influence d’une même cause 
morbide, les uns resteront indemnes, d’autres 
seront atteints de facons diverses (ainsi, par 
exemple, seront müûries ou aggravées d’autres 
affections vers lesquelles poussaient les 
prédispositions) ; un petit nombre enfin pré- 
sentera un type pathologique homogène, qui 
sera le choléra. D’où il résulte que x n'est 
que la cause relative du choléra. 

Or, le vératrum possède la qualité patho- 
génétique de produire sur l'homme relative- 
ment bien portant des phénomènes patholo- 
giques desquels ressort une symptomologie 
semblable à celle du choléra, — similitude 
qui va jusqu’à l’identité parfaite. * 

Qu’adviendrait-il alors si à la population 
précédente on administrait du vératrum à 
doses proportionnelles à la réceptivité de 


(1) Cependant je puis dire qu'aux piqüres de mouches 
de M. le professeur Honigberger je préfère les s{agna- 
tions d'eaux souterraines de M. le professeur Petten- 
rofer. 
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chacun, et suffisamment positives pour pro— 
duire avec une certaine intensité les effets 
toxiques propres à cet agent? 

Il n’y aurait plus alors ni minorité ni ma- 
jorité malade, mais la totalité serait atteinte 
de la même façon. 

De cette comparaison des causes toxiques 
aux causes morbides telluriques, atmosphé- 
riques et morales résulte pour les premières 
la qualité d’irrésistibilité, d'indépendance 
. absolue des prédispositions, et de l’état ac- 
tuel de l’organisme. 

Le poison, en produisant le même effet 
sur tous les organes, chez les deux sexes, en 
tous les climats (plus ou moins), en un mot 
dans toutes les conditions de vie possibles, 
le poison est cause absolue de maladie. 

En guérissant le choléra par le vératrum 
(fait observé déjà par Hippocrate), nous 
substituons la cause absolue du choléra à sa 
cause relative. La loi des semblables est 
renfermée là dedans, mais ne peut plus con- 
stituer le fond de sa doctrine. 

Allons maiñtenant au lit du malade, où, 
meilleurs qu’en chaire académique, nous 
trouverons nos derniers arguments. 

Il y a: 

Nausées, vomiturations, vomissements par 
saccades, d’abord des aliments ingérés avant 
l'invasion de la maladie, puis de matières de 
plus en plus aqueuses ; 

Déjections alvines fréquentes, aqueuses, 
mêlées de flocons blanchâtres, inodores, 
accompagnées de coliques tranchantes, sur- 
tout dans la région ombilicale ; — Expul- 
sion violente avec besoin pressant et im- 
puissance du sphincter anal; — Anurie ; 

Froid glacial de la peau, surtout à l’ab- 
domen ; — Face décolorée, les yeux entourés 
de bistre ; — Peau plissée dans la paume de 
la main; 


269 


Prostration extrême ; — (Crampes aux 
mollets ; — Tiraillements convulsifs dans les 
doigts ; 

Expiration froide ; — Langue froide. 

Il n’est pas de portrait plus ressemblant 
de l’action toxique du vératrum. 

D’où la dose du remède (je devrais dire 
poison) ordonnée par le médecin homæo- 
pathe, dès qu’elle tombe dans l’organisme 
malade, s’y rencontre avec ses propres effets 
positifs préexistants. 

L’affinité étroite qui règne entre la cause 
absolue et son effet aura immédiatement 
raison de celle qui lie cet effet à sa cause 
primitive, relative et complexe, et la cause 
médicamenteuse devient la cause présente de 
la maladie. 

La plus grande énergie, attribuée par 
Hahnemann à la maladie artificielle, relati- 
vement à celle de la maladie naturelle, ne 
doit donc pas être prise en tant que quantité, : 
mais comme qualité et au point de vue de 
l’affinité. 

Revenons aux termes mathématiques. 
Dans ces données il y a trois chances : 

1° Où le poison, comme cause absolue 
de l’effet préexistant, administré à dose 
pesante, agissant quantitairement, posifive- 
ment (—- A) (1), doit ajouter à la maladie: il 


y aura 4 X À — aA; pour des doses plus 


pesantes, aA?, aA5, etc., jusqu’à ce que 
mort s’ensuive ; 

2° Ou la dose de poison, moins volumi- 
neuse, mais encore pesante et positive, con- 
tre-balance, comme quantité (+ A), sa 


(4) Ici la formule ne peut être la même que celle par 
laquelle nous avons exprimé le rapport entre la maladie 
(+ a) et un agent médicamenteux hétéropathique (+b). 
Nous maintenons (+ a) pour exprimer la maladie comme 
effet d’une cause’ relative et renfermons dans la ma- 
juscule + A les deux notions, d'ailleurs inséparables, 
de la maladie et de sa cause absolue. 
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propre qualité (— À, pôle négatif), et reste 
indifférente: (+ A — À) X a — 0. L'effet 
reste tel qu'avant ; 

3° Ou la dose médicamenteuse, raréfiée 
jusqu’à l’impondérable, se trouve réduite au 
pôle négatif de son action spécifique (— A), 
car la quantité n’a rien emporté dela qualité, 
indestructible de sa nature : d’où la maladie, 
devenue l’effet de la dose négative et ré- 
pondant à cette cause, devient négative: 
— AX +a— — Au. 

Une quatrième chance n’est pas imagi- 
nable. 

De la sorte, notre rôle de médecin hahne- 
mannien sera de rechercher cette troisième 
chance, et nous n’y faillirons pas, en suivant 
à la lettre les principes du maître, parmi les- 
quels la nécessité des doses infinitésimales 
ressort d’une facon absolue. 


VILLERS. 
Dresde, avril 1868. 
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[ 


Verrues. — Incontinence d'urine. — 
Thuja. — Guérison. 


Mademoiselle K..., âgée de douze ans, 
teint clair. Diathèse scrofuleuse. On me 
l’amena au commencement de juillet 1863, 
pour la guérir de verrues aux mains. Je lui 
prescrivis du thuja, 6° dilution, 12 paquets 
de poudre à prendre chaque nuit. Je la priai 
de revenir dans deux semaines, ce qu’elle 
fit. Je trouvai que les verrues avaient pris 
une apparence rugueuse, granuleuse, et se 
détachaient facilement par petits morceaux. 
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J’ordonnai encore thuja. Un mois après il 
n’y avait guère trace des verrues. L'année 
suivante (juin 1864), la tante de cette jeune 
fille, venant me voir pour me demander quel 
contre ses 
« Ne 


vous a-t-elle point parlé d’un autre mal qui 


remède j'avais donné à MK... 
verrues, m’adressa cette question : 


la faisait souffrir? » — Ma prescription, ré— 
pliquai-je, n’avait été donnée que pour les 
verrues. » Cette dame m’apprit alors que sa 


nièce avait suivi sans succès un traitement : 


allopathique pendant trois ou quatre ans, 
pour incontinence d'urine. Dès qu’elle com- 
mença à prendre le remède indiqué contre 
les verrues, cette maladie cessa, et elle en 
avait été débarrassée pendant un an, jus- 
qu’au moment présent. Je prescrivis encore 
le thuja, 6° dilution, un paquet de poudre 
par nuit. L'effet fut immédiat; l’inconti- 
nence cessa après la première poudre, et 
depuis plus de trois ans aucun symptôme ne 
s’est reproduit. 
D' Suitx. 


(Amer. Journal of hom., Mat. med., march 1868.) 


Cette guérison mérite d’être relevée à 
tous les points de vue. 

1° Elle fait le plus grand honneur au 
médecin qui l’a obtenue, parce que le médi- 
cament était parfaitement choisi, si bien 
choisi qu’il a guéri le malade de l'affection 
qu’il avait déclarée et de celle qu'il avait 
passée sous silence. 

2° Une observation rédigée dans ces con- 
ditions prouve, par le seul fait de sa publi- 
cation, que le médecin qui en est l’auteur 
se préoccupe uniquement, exclusivement, 
du soin d’être utile; et cette préoccupation 
est à nos yeux le plus grand mérite du prati- 
cien. | 

3° C’est là un fait entre mille, mais un 
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fait éclatant qui justifie une fois de plus 
combien l'esprit d'observation, le jugement 
et l'expérience de notre maître Samuel Hah- 
nemann sont frappés au coin de la vérité, 
aussi bien par la nature des maladies chro- 
niques que par tant d’autres points qui ne 
sont contestés que par ceux qui n’ont pas 
pris la peine de les vérifier. 

De quoi s’agit-il ici, en effet? De verrues. 
Ces verrues sont combattues par du thuja à 
l’intérieur, et sans qu’on y touche, par suite 
de la modification interne appliquée à toute 
l’économie par thuja, les verrues se flétris- 
sent et disparaissent. 

Donc les verrues existaient en vertu d’un 
principe morbide qui infectait l’économie. 

Quel est ce principe? Le principe syco- 
sique. — À Hahnemann la gloire de nous 
avoir fait connaître ce principe. 

Quel est le remède à lui opposer? Le 
thuja. — À Hahnemann la gloire de nous 
l'avoir révélé. 

Et on s’étonnerait après cela de notre 
admiration et de notre reconnaissance pour 
: Hahnemann! 

Mais nous n’aurions pas d’entrailles si nous 
pouvions cesser de célébrer sur tous les tons 
le mérite, le génie et l’observation persévé- 
rante d’un médecin qui nous a appris à 
constater que les affections chroniques 
étaient dues à des infections générales, et 
qui a confirmé ses leçons en mettant à 
notre disposition les agents capables de 
détruire ces infections et de guérir ainsi, ce 
qui ne s’était jamais vu avant lui, des affec- 
tions réputées incurables. 

Le fer et le feu ne guérissent pas les 
_verrues; ils effacent les manifestations 
extérieures du mal interne, qui n’en sub- 
siste pas moins après elles, et qui tôt ou 
tard reproduit sous cette forme ou sous 
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une autre les lésions qu’il est capable de 
produire. 

Avec le thuja les verrues disparaissent 
d’elles-mêmes, parce que le principe engen- 
dreur a été atteint dans son origine, et c’est 
bien là ce qu’on peut appeler guérir. 

Où trouver mieux que dans cette obser- 
vation la preuve que le thuja est le remède 
spécifique des fics ou verrues au même titre 
que le mercure est le spécifique de l’affec- 
tion chancreuse syphilitique? Celui-ci désin- 
fecte l’économie du vice syphilitique, comme 
le thuja se montre souverain contre l'infec- 
tion sycosique. 

Et de cette observation il y a encore un 
profit important à tirer : c’est que l'incon- 
tinence d'urine peut aussi être le fruit du 
vice sycosique, et que dans ce cas c’est par 
thuja qu’on doit, sans hésiter, tenter la gué- 
rison. — C’est une bonne note à prendre, 
puisque jusqu’à ce jour le thuja ne porte 
pas dans sa pathogénésie l’incontinence 
d'urine. 

Oui, la chronicité des maladies est due 
à l’imprégnation de l’économie par des in- 
fections miasmatiques. 

« Toutes les maladies chroniques de 
« l’homme, même celles qu’on abandonne 
« à elles-mêmes et que nul traitement 
« irrationnel ne vient aggraver, ont, comme 
« je l’ai dit, une persévérance et une durée 
« telles qu’aussitôt qu’elles se sont déve- 
« loppées, quand l’art n’en procure pas la 
« guérison radicale, elles vont toujours en 
« empirant avec les années, et que les 
« forces propres de la nature la plus ro- 
« buste, secondées même par un régime 
« et un genre de vie fort réguliers, ne 
« peuvent ni les diminuer, ni moins encore 
« les vaincre et les éteindre, que par con- 
« séquent elles ne disparaissent jamais 
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« d’elles-mêmes, mais croissent et s’aggra- 
« vent jusqu’à la mort. Elles doivent donc 
« avoir pour cause des miasmes chroniques 
« stables qui leur permettent d'agrandir 
« continuellement le cercle de leur existence 
« parasite dans l’économie humaine (1). » 

Oui, avec Hahnemann, nous reconnais- 
sons que les maladies chroniques ont pour 
cause des miasmes chroniques stables. 

Ces miasmes chroniques sont-ils nom- 
breux? Hélas! assurément. 

Peut-on d’ores et déjà en déterminer sûre- 
ment le nombre ? Non. 

Hahnemann nous a rendu le service de 
nous en faire connaître trois; el il a mieux 
fait que de nous révéler leur existence, il 
nous en a donné le remède. 

«D’après tous les renseignements qui nous 
sont parvenus, on ne trouve, dil-il (eod. 
loc.), que trois de ces miasmes chroniques 
dont les maladies se manifestent par des 
symptômes locaux, et d'où proviennent si- 
non toutes, du moins la plupart des affec— 
tions chroniques : ce sont la syphilis, que 
j'appelais autrefois maladie vénérienne chan- 
creuse; la sycose ou la maladie des fics, et 
enfin la psore. » 

Que voyons-nous là? Que d’après tous les 
renseignements qui lui sont parvenus, Hah- 
nemann a précisé trois miasmes chroniques; 
mais cela ne veut pas dire que l’observation 
ultérieure ne puisse pas venir nous révéler 
d’autres miasmes. 

Hahnemann était un esprit trop sage et 
trop sérieux pour afficher nulle part la 
prétention de poser de ses mains les co- 
lonnes d’Hercule. 

Qu’on cesse donc de reprocher à Hahne- 


(1) Hahnemann, Nature des maladies chroniques, 
er 14; 
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mann d’avoir prétendu que toutes les af 
fections chroniques provenaient de frois 
miasmes chroniques. | 

Cette restriction n'a jamais existé que 
dans l’esprit prévenu de nos adversaires. 

Ce que Hahnemann a dit, et c’est vrai, 
et c’est utile à rappeler, parce que cela seul 
met sur la voie de guérisons impossibles à 
prévoir autrement, c’est que les maladies 
chroniques ne sont chroniques précisément 
que parce qu’elles ont pour cause des 
miasmes chroniques. 

Et avec Hahnemann il n’est pas à craindre 
que les vérités de la veille ne soient.pas 
les vérités du lendemain. | 

Pour Hahnemann et pour tous les vrais 
médecins, toute érudition qui n’aboutit pas 
à la guérison des malades est superflue et 
sonne creux; mais toute observation qui 
rend plus facile et plus sûr le choix du re- 
mède est bonne à noter et à garder. 

Ils ne sont pas nos seuls ennemis, ceux qui 
affectent du dédain pour nous ou qui or-. 
ganisent contre nous la conspiration du 
silence. 

Nous avons aussi le droit et le devoir de 
combattre ceux qui, arbitrairement, sans 


autre autorité que leur caprice, amoindris- 


sent notre doctrine. 

Nous nous consolerions aisément de n’a- 
voir pas leur adhésion complète, s'ils ne 
portaient tort qu’à eux-mêmes. Mais en 
tournant le dos à la pathologie hahneman- 
nienne , ils se réduisent, eux et leurs parti- " 
sans, à l'impossibilité de reproduire les 
guérisons qui les étonnent, qu’ils renient 
trop souvent, et qui pourtant sont si réelles 
qu’elles constituent en grande partie l’hon- 
neur et la gloire de Hahnemann et de l’ho- 


mœæopathie. 
A. C. 
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+ II Le" où 


Nouvelle observation de guérison 
d'incontinence d'urine par THUSA. 


En septembre 1866, je fus consulté par 
mademoiselle T..., quatorze ans, tempéra- 
ment leucophlegmatique, diathèse scrofu- 
leuse ; elle était affectée d’incontinence d’u- 
rine à ce point qu’elle ne pouvait aller ni à 
l'église, ni en pension. Elle avait pendant 
deux ans suivi, sans résultats sérieux, un 
traitement allopathique. Dans les antécé- 
dents je retrouvai les traces du vice syco— 
sique, et c’est pourquoi je prescrivis éhuja, 
6° dilution, une poudre chaque soir. — 
Deux semaines après, le mal avait disparu 
complétement; la jeune fille pouvait aller 
dans le monde et partout. | 

L'incontinence d'urine n’a plus reparu. 

Dans bien des cas encore j'ai employé 
thuja contre l’incontinence d’urine, je ne 
l’ai jamais vu réussir que lorsque l’infection 
sycosique était évidente. 


(Dr W. H. Smith., Amer. Journal of hom. — The 
British Journ. of hom., livraison de juillet 1868.) 


[IT 


Cécité à l'œil gauche, hémiopie (1) à 
l'œil droit. — Guérison par le carbo- 
nate de lithine. — Lithium carboni- 
cum. 


B.-M. Hayes, âgé d'environ trente-cinq 
ans, teneur de livres, s'était fatigué les yeux 
en travaillant avec excès jour et nuit, à une 
lumière trop faible. Sa vue, depuis plus d’un 


(1) Hémiopie (hemiopia, de nuusos, à moitié, ortvouat, je 
vois), affection de la vue, dans laquelle les malades 
n’aperçoivent qu'une partie plus ou moins considérable 
des objets qu'ils regardent. L'hémiopie est due à une 
paralysie partielle de la rétine, ou bien, d'autres fois, à 
l’opacité partielle d’un des milieux transparents que 
doivent traverser les rayons lumineux pour arriver à 
la rétine. 
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an, avait baissé constamment de jour en 
jour. 

Lorsque je le vis, le 26 septembre 1864, 
il avait perdu totalement l’usage de l'œil 
gauche, et la vision ne s’opérait que fort 
incomplétement du côté droit. [Il ne pouvait 
voir que le côté gauche d’un objet et seule- 
ment en le regardant à plusieurs reprises 
avec beaucoup d’attention. 

Par exemple, s’il regardait une enseigne 
sur laquelle était inscrit le mot Turner, il 
ne voyait que Tur; il était obligé de reposer 
sa vue un instant pour parvenir à lire la 
seconde syllabe. 

C'était à la suite de symptômes analogues 
que s’était faite la perte de la vue à l’œii 
gauche. 

Le malade s’adressait à moi pour que je 
lui indiquasse un oculiste, tant il se croyait 
incurable. 

Je lui conseillai l'emploi de lithium carb., 
30, et lui donnai douze poudres à prendre 
à sec, la nuit, de quatre en quatre jours. 

Le 13 juin 1865, M. Hayes vint m’ap- 
prendre qu’il avait pu se remettre au travail 
en novembre et que sa vue était revenue 
parfaitement des deux yeux. | 

IL avait pris les doses de Zithium carb. 
que je lui avais prescrites et n’avait pas fait 
autre chose. | 

On lit dans la pathogénésie du lithium 
carb. (A. H. Review, vol. IV, p. RARE: 
« Vue incertaine; impossibilité complète 
d’apercevoir le côté droit des objets; sur 
deux mots très-courts placés à la suite l’un 
de l’autre, elle ne pouvait distinguer celui 
qui était à droite. » 

Ce sont là les symptômes qui ont motivé 
le choix du Lithium carb., et ce sont eux qui 
expliquent la guérison. 


\ 


D' CARROLL DUNHAM, în ibid. 
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Surdité. — Ecoulement purulent et fé- 
tide des oreilles. — Guérison par le 
TELLURE (1) (TeLLURIUM). 


B. E..., âgé de neuf ans, avait eu la scar- 
latine dans sa première enfance, et depuis 
une otorrhée. On me l’amena en décembre 
1865. Je le trouvai complétement sourd et 
avec un écoulement purulent et fétide aux 
deux oreilles. Il avait eu aussi d’abondants 
saignements de nez que le plus léger attou- 
chement provoquait incessamment. 

Le phosphore ne lui fit aucun bien; le 
lachesis avait paru le soulager pendant 
quelque temps. 

2 février 1866. — Il reçoit du tellurium 
30, en poudre, dissous dans l’eau, une cuil- 
lerée trois fois par jour. 

417 février. — Amélioration; l'écoulement 
est moins considérable. — Tellurium. 

10 avril. — L'ensemble de la santé est 
raffermi, les saignements de nez ont presque 
cessé; mais depuis quelque temps l’oreille 
externe est devenue très-enflée, d’un rouge 
bleuâtre , luisante et parsemée de vésicules ; 
suintement aqueux; tout le pavillon de l’o- 
reille semble infiltré. — Sach. lact. 


47 avril. — Tout gonflement a disparu, 
l’éruption est à sa fin. — Sach. lact. 


30 août. — 1 n’y a plus eu de saignements 
de nez; il ne reste pas la moindre trace de 
l'écoulement. L’ouïe est bien meilleure. 


In ibid. 


(1) Tellure (de Tellus, la terre), métal découvert en 
1782, par Müller de Reichenstein, dans les mines d'or de 
Transylvanie. 11 est solide, d'un blanc bleuâtre, très- 
volatil, d’une pesanteur spécifique de 6,115, oxydable 
par l'air et le calorique , se volatilisant en fumée blan- 
châtre. 
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V 


Gerçures douloureuses et saignantes 
au bout des doigts, — Guérison par 
le PÉTROLE (PETROLEUM). 


M. O. B... (novembre 1845) était, depuis 
une quinzaine d'années, affecté de fissures 
saignantes aux extrémités des doigts. Il se 
formait à la peau des crevasses plus ou moins 
profondes, qui étaient fort douloureuses. 
Trop souvent il était obligé de garder ses 
gants nuit et jour. L’onguent de citron lui 
avait quelquefois apporté tant soit peu de 
soulagement. Les attaques de ce mal ne du- 
raient pas moins de deux mois environ et se 
répétaient trois à quatre fois par an. 

En hiver, ce mal était plus long et plus 
douloureux. | 

Je lui prescrivis petrolium 30, une dose; 
deux jours après les doigts commençaient à 
se guérir; peu de jours après retour complet 
à l’état sain. 

Une petite rechute qui dura à peine quel- 
ques jours se produisit après six mois envi- 
ron, mais depuis lors, c’est-à-dire depuis un 
an, il ne s’est plus rien présenté d’anormal. 


In ibid. 
VI 


Effet de l'acide benzoïque sur l'urine. 


Une sage-femme allemande, M'i: K..., 
âgée de 38 ans, vint me trouver le soir du 
9 août 1867. Son urine était couleur brun 
foncé, d’une odeur putride, cadavéreuse, 
et pendant la miction elle était prise de 
douleurs intolérables. Elle n’avait plus d’ap- 
pétit, et tout son corps, disait-elle, était en 
dissolution. Deux docteurs de la médecine 
rationnelle l'avaient soignée pendant trois 
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semaines. L’un d’eux avait prescrit des ca- 
taplasmes, puis un émétique ; l’autre, ayant 
su que le premier avait inutilement essayé 
de chasser du système l’inflammation de la 
vessie et de l’urèthre en opérant par devant 
de bas en haut, trouva plus rationnel d’agir 
par derrière, peut-être parce que la vessie 
est plus voisine du rectum que l'estomac, et 
il administra un laxatif, 

La malheureuse femme était convaincue 
que si l’homæopathie ne pouvait la guérir 
elle mourrait inévitablement. 

Je prescrivis : Benx. ac. 30, et le lende- 
main matin son urine était de couleur et 
d’odeur normales; mais la douleur qui se 
produisait pendant la miction n'ayant point 
complétement cessé, j'eus recours à la can- 
tharide 30. 

En cinq jours elle était guérie, et n’a cessé 
depuis de bien se porter. 


(The Br. Journ. of hom., numéro de juillet, 
page 489. — Mr H. Bœtig, in Amer. Journ. of 
hom., Mat. med., march. 1868.) 


DOSES INFINITÉSIMALES (1). 
| IV 


Utilité pratique des doses 
infinitésimales. 


(Suite.) 


Quelle savante organisation que celle de 
cette sociélé dite de secours mutuels! C’est 
vraiment merveille quand quelque déserteur, 
impatient de secouer un joug devenu insup- 
portable, se décide à passer dans le camp 
ennemi, chargé des malédictions de ses an- 
ciens frères d'armes, moins meurtrières, 
heureusement, que le fusil à aiguille ou la 
mitrailleuse. 

Toutefois, il y a quelque vingt ans, je ne 


(1) Voir Bibl. hom., p. 252. 
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sais par quelle chance inespérée un médecin 
des plus distingués de Paris, le regrettable 
docteur J. P. Tessier, parvint à pénétrer 
dans le sanctuaire, où il s’est maintenu jus— 
qu’à sa mort prématurée, malgré l’opposi- 
tion furibonde de l’école officielle. 

Or, Tessier nous a laissé une statistique 
comparative des résultats qu’il a obtenus, 
pendant trois années consécutives (1849-51), 
à l'hôpital Sainte-Marguerite, dans le traite- 
ment de la pneumonie; statistique d’autant 
moins suspecte qu’elle émane de l’adminis- 
tration de l’Assistance publique elle-même, 
sollicitée par les clameurs et les calomnies 
de la presse médicale tout entière, qui a dû 
regretter plus d’une fois les suites de ses 
dénonciations mensongères. 

Il y avait à l'hôpital Sainte-Marguerite 
(Hôtel-Dieu ancien) 199 lits, divisés en 
deux services aussi égaux que possible 
entre M. Tessier, représentant l’homœopa- 
thie, d’une part, et MM. Valleix et Marrotte, 
représentant l’allopathie, d’autre part. Les 
malades étaient dirigés, à tour de rôle, dans 
chaque service, de sorte que les conditions 
étaient parfaitement égales. 


Voici les résultats sommaires pour les 
trois années réunies : 


Service homæopathique (100 lits). 


Malades, 
4,663 


Morts. 
399 


Moyenne de la mortalité, 


8,53 p. 100 


Service allopathique (99 lits). 


Malades. 
3,724 


Morts. 
411 


Moyenne de la mortalité, 
11,3 p. 400 
Différence en faveur de l’homæopathie : 
25 p. 100 environ. 


Et cette différence serait bien plus consi- 
dérable, pourrait s’élever jusqu’à 30 p. 100 
et au delà, si l’on tenait compte de celle du 
nombre total des malades reçus dans chaque 
service pendant la même période de temps 
et pour la même quantité de lits; total qui 
est, comme on vient de le voir, pour l’ho- 
mœæopathie de 4,663, et pour l’allopathie de 
3,724 seulement. Ce sont donc 939 malades 
de plus, près d’un quart, pour le service ho- 
mœæopathique, qui ne figurent point sur le ta- 
bleau et qu’il est de toute justice d’y rétablir. 


276 


La cause de cet écart énorme dans le 
nombre des admissions est facile à saisir, 
elle tient tout simplement à ce que les ma- 
lades guérissaientbeaucoupplus vite(23 jours 
contre 29) par l’une des deux méthodes que 
par l’autre, ce qui a permis de multiplier les 
bienfaits en renouvelant plus souvent les 
places. 

A cette statistique officielle, réunissant 
toutes les conditions d'authenticité et de cer- 
titude désirables, nous pouvons en ajouter 
une autre qui, bien que privée du sceau ad- 
ministratif, ne mérite pas moins d’être prise 
en sérieuse considération. 

En 1863, M. le D' Liagre, médecin de 
l'hôpital de Roubaix, qui compte 200 lits 
divisés en quatre services, ayant obtenu 
l'autorisation d'appliquer dans ses salles la 
méthodehomæopathique, qu’il venait d’adop- 
ter, voulut se rendre compte des résultats 
de cette nouvelle médication dans le traite- 
ment de la pneumonie, comparativement à 
ceux que lui avait donnés l’allopathie pen- 
dant les huit années précédentes. Les chiffres 
suivants, extraits de son rapport aux admi- 
nistrateurs de l'hôpital et contrôlés par eux, 
résument ce consciencieux travail. 


Pneumonies traitées par l’allopathie. 


Années. Malades traités. Guéris. Morts. Moyenne de la 
mortalité. 


1856-62 59 40 19 


32,20 


Pneumonies traitées par l’homæopathie. 


Années.  Malades traités. Guéris. Morts. Moyenne de la 
mortalité. 
1863-65 49 47 2 4,08 p. 100 


PTE — et rm — 


32 contre 4 p. 400!... Ces chiffres peu- 
vent se passer de commentaire. Ils me sem- 
blent de nature à faire réfléchir tous ceux 
qui ont accepté la délicate mission de diriger 
les établissements publics de bienfaisance. 
Voici les conclusions de l’auteur : 

« Moins de décès, plus de guérisons. 

« Convalescences plus courtes; par con- 
séquent moins long séjour à l’hôpital et plus 
de malades traités avec le même nombre de 
Jits. 

« Économie dans les frais de pharmacie; 
par conséquent abaissement du prix des 
journées et possibilité pour la ville de faire 


D' CHAUVET. 


soigner un plus grand nombre de malades 
avec une même dépense d'argent. 

Rte EE Comme vous le voyez, Messieurs, 
ce n’a pas été sans des raisons sérieuses que 
je me suis décidé, après trente années d’é— 
tudes ou de pratique médicales, à modifier 
ma manière de traiter mes malades. Les ré— 
sultats que je vous soumets vous prouveront 
que je n'ai pas eu tort de solliciter l’autori- 
sation que vous avez eu la bonté de m’ac- 
corder... » 

Si le directeur actuel de l’Assistance pu- 
blique de Paris, l’homæopathophobe M. Hus- 
son, avait tenu compte de ces chiffres, qu’il 
ne pouvait ignorer, de ceux de J.-P. Tessier 
surtout, sanctionnés par son honnête et 
loyal prédécesseur, M. Davenne, il eût sans 
doute été frappé de l’énorme différence qui 
les sépare de ceux qu’il vient de consigner 
dans sa volumineuse statistique médicale 
des hôpitaux de la capitale pendant les années 
1861 et 1862: 28 p. 100 contre 4 pour les 
adultes, 41 p.100 pour les enfants, 45 p.100 
pour les vieillards. Il est vrai que M. Dumas 
et feu son illustre collègue le facétieux Dupin 
n'auraient pas eu la bonne fortune de venir, 
les mains pleines des faux documents qu’il 
leur avait fournis, égayer le Sénat aux dépens 
des globules par des lazzis aussi peu dignes 
de la gravité de l’Assemblée à laquelle ils 
s’adressaient que du droit des humbles pé- 
titionnaires à qui il s'agissait avant tout 
de rendre justice (1). 

Il est à regretter que le D' Gastier, dont 
l’homæopathie déplore la perte récente, ne 
nous ait pas laissé le compte rendu de sa 
pratique à l’hôpital de Thoissey (Ain), qu’il 
a desservi pendant seize ans; mais à défaut 
de statistique, nous avons la déclaration of- 
ficielle des administrateurs consignée dans 
une lettre publiée par la Mouche de Mâcon 
(n° du 2 janvier 1846), en réponse à un mé- 
decin de cette ville qui avait annoncé dans 
le même journal que défense avait été faite 
à M. Gastier d'appliquer désormais l’ho- 
mœæopathie à l'hôpital de Thoissey. Cette 
lettre, qu’il serait trop long de reproduire en 
entier, se termine ainsi : 3 


(1) Voy. L'Homæopathie dans les hôpitaux, mémoire 
à propos de la pétition des ouvriers de Paris et de la 
discussion au Sénat (séance du 1: juillet 4865). Paris, 
1865, chez J.-B. Baillière et Ce, rue Hautefeuille, 19. 


DOSES INFINITÉSIMALES. 


« En démentant formellement le fait que, 
par une erreur impossible à expliquer, 
M. CG... a avancé dans son écrit, nous dé- 
clarons que, lors même que nous aurions eu 
le droit qu'il suppose, nous n’aurions nulle- 
ment été disposés à en user. Nos registres 
attestent en effet que, depuis l'entrée en fonc- 
tion de M. Gastier, le nombre des décès, re- 
lativement au nombre de malades admis à 
l'hôpital, à été moindre qu'auparavant ; que 
les dépenses en remèdes, en frais de pharma- 
ce, ont été presque nulles, et que le service, 
devenu plus simple, plus facile, a été sensi- 
blement allégé. » Suivent les signatures. 

Quant à moi, j'ai pratiqué trop peu de 
temps l’homæopathie à l'hôpital de Bourgueil 
(Indre-et-Loire) pour avoir pu me livrer à 
un travail de statistique de quelque impor- 
tance. Cependant, la différence de résultat 
a été assez saillante pour engager la com- 
mission administrative à faire les frais d’une 
pharmacie homæopathique, fournie, sur ma 
demande, par MM. Catellan frères, et à 
m'exprimer, lors de mon départ, dans une 
délibération ad hoc, sa vive reconnaissance 
du bienfait de l'introduction de l’homæopa- 
thie à l'hôpital (1). 

La question que nous avons devant nous 
est tellement importante, à tous les points 
de vue, que rien de ce qui peut faciliter sa 
solution n’est à dédaigner. Je vais donc 
donner ici quelques renseignements , garan- 
tis exacts, sur une dyssenterie épidémique 
fort grave qui a sévi en Touraine et dans 
certaines localités des départements limi- 
trophes, à Saumur notamment, pendant l’an- 
née 1859. 

Trois médecins, les docteurs Cattin, Gé-— 
rard et Rousseau, pratiquaient alors et con- 
tinuent de pratiquer l’homæopathie dans lé 
canton de Bourgueil, tandis que le D" Per- 
russel, l’un des vétérans de notre École, bien 
connu par ses nombreux travaux et les ser- 
vices qu’il a rendus dans les épidémies de 
choléra et autres, luttait contre le fléau à 
Saumur. | 

Dans le canton de Bourgueil, d’après une 
enquête entreprise et exécutée avec soin par 
le juge de paix, M. Renault, homme aussi 


(4) Voir à la fin de mon livre : L'Avenir de l'ho- 
mæopathie, l'extrait de cette délibération qui m'a été 
adressé par l'administration. 
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éclairé” que consciencieux, la mortalité 
moyenne aurait été, pour l’allopathie de 
25 p. 100, et pour l’homœæopathie de xéro. 
Ainsi, à Restigné, Benais, Ingrandes, com-— 
munes où l’épidémie a sévi avec plus de vio- 
lence, le D'Cattin, sur cent malades environ, 
de tout âge, et dont quelques-uns avaient été 
abandonnés par d’autres médecins, n’en a 
pas perdu un seul. Il en a été de même pour 
les docteurs Rousseau et Gérard, quoique 
sur une bien moins grande échelle. 

À Saumur, où la mortalité s’est élevée 
dans certaines communes jusqu’à 40 p. 100, 
le D' Perrussel, sur un nombre de malades 
dont je ne connais pas le chiffre, mais qui 
doit être considérable, eu égard à l’étendue 
de sa clientèle rurale et à l'intensité de l’é- 
pidémie, a obtenu les mêmes résultats : pas 
un seul décès. Le sous-préfet, M. le vicomte 
O’Neil, d’abord très-hostile à l’'homæopathie, 
que certains médecins de la ville lui avaient 
dépeinte sous des couleurs assez sombres, 
fut tellement frappé des succès du D" Per- 
russel, qu’il voulut connaître par lui-même 
cette bienfaisante méthode, dontilest devenu 
depuis l’un des partisans Les plus convaincus. 

Je n’ai point à invoquer ici mon expérience 
personnelle, qui est à peu près nulle. L’é- 
poque de l’invasion de l'épidémie ayant coïn- 
cidé avec celle de mon installation à Tours, 
je n’ai eu l’occasion de traiter qu’un très- 
petit nombre de dyssentériques; mais j'ai 
été vraiment émerveillé de la rapidité avec 
laquelle mes malades guérissaient sous l’in- 
fluence de mes petits globules. Sauf quelques 
complications insolites, la guérison ne se 
faisait guère attendre au delà de huit à dix 
jours, suivie d’une convalescence franche, 
ne laissant rien derrière elle. Il était loin 
d'en être de même pour les guérisons allopa- 
thiques : que de fois j'ai été appelé à donner 
des soins, trop souvent infructueux, aux in- 
valides de cette campagne désastreuse, vic- 
times des astringents et des opiacés à hautes 
doses, des purgatifs répétés, etc., pour de 
graves lésions intestinales, des paralysies, 
des hydropisies, etc.! Les moins maltraités 
en ont été quittes pour voir la maladie passer 
à l’état chronique ; j'en connais un certain 
nombre qui sont encore là. 

Je ne dirai rien du choléra, sur le traite- 
ment duquel nous ne possédons que des do- 
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cuments incomplets et trop contradictoires 
pour donner lieu à une statistique rigou- 
reuse. On peut affirmer toutefois que, dans 
toutes les circonstances où les deux méthodes 
se sont trouvées en présence, une supériorité 
incontestable a été acquise à l’homæopa- 
thie (1). 

Passons maintenant aux cliniques étran- 
gères. 

M. le D’ Chargé, le lecteur s’en souvient, 
a donné dans ce journal (n° du 15 avril), 
qu'il dirige avec la haute intelligence qui le 
distingue et un désintéressement trop peu 
apprécié, un aperçu sommaire des rapides 
progrès de l’homæopathie dansles Etats-Unis 
d'Amérique, qui comptent déjà près de 
4,000 médecins homæopathes, trois colléges 
ou Facultés, deux Académies, de nombreux 
hôpitaux et dispensaires, plusieurs journaux 
et revues, etc. Comme complément de ce tra- 
vail , je vais emprunter à une statistique que 
M. le D' Gallavardin, de Lyon, vient de 
publier dans l'Art médical (n° de dé- 
cembre 1867), d’après un journal américain, 
le tableau comparatif suivant, extrait des 


rapports officiels des deux médecins qui ont | 


dirigé, en 1864, les deux hôpitaux militaires, 
l’un homæopathique, l’autre allopathique, 
établis à Saint-Louis. 


Hôpital homæopathique (D' Frankuin). 








Cas. Guéris, Morts. Restés en 

traitement. 
Typhus 39 35 2 2 
Pneumonie 13 13 — _ 
Diarrhée 95 92 _— 8 
Dyssenterie 32 27 — b) 
179 167 2 10 
Autres maladies 654 646 3 5 
833 813 5 15 


(1) Voy. Bonneval, L'Homæopathie dans les faits. 
Bordeaux, 1853. — Chargé, L'Homæopathie et ses dé- 
tracteurs. à l'occasion de l'épidémie de choléra qui a 
régné à Marseille en 1864. Paris, 1865, — Perrussel, 
La Suelte et le Choléra épidémiques traités par l'ho- 
mæopathie, Rapport au ministre de l'agriculture, du 
commerce et des travaux publics. Paris, 1856. — 
Perry, Leltre sur Le choléra, adressée au D' Nünez. Paris, 
1855. — Roux (de Cette), L Homæopathie appliquée au 
trailement du choléra épidémique, Observations re- 
cueillies en 1854 et 1855, avec un appendice sur la 
question des doses infinitésimales. Paris, 1857. 


D' CHAUVET, 


Hôpital allopathique (D' Panpork). 


Cas. Guéris. Morts. Restés en 

traitement. 
Typhus 10 2 7 1 
Pneumonie 93 10 12 1 
Diarrhée 106 71 23 12 
Dyssenterie 30 7 21 2 
169 90 63 16 
Autres maladies 821 641 597 193 
990 731 120 139 


I ne s’agit plus ici, comme on voit, d’un 
seul genre de maladie, mais d’affections de 
toutes sortes ; et les énormes différences qui 
résultent du tableau ci-dessus me semblent 
de nature à faire réfléchir, sinon à convaincre 
les esprits les plus sceptiques. 


D' CHAUVET. 
(A continuer.) 


MÉDECINE VÉTÉRINAIRE. 


Morve des chevaux, 
(Suite.) (1) 


Que si l’on prétend que ces vingt-cinq 
chevaux portés guéris sur le tableau n’a- 
vaient pas la morve, le soutiendra-t-on en 
considérant qu’ils sont entrés à l’hôpital des 
morveux, qu'ils ‘jettent par les naseaux pen- 
dant un, deux, trois mois consécutifs, qu’ils 
ont les glandes, qu’ils ont appétit, pas de 
fièvre, ni de toux, ni symptômes de catarrhe 
aigu? Quel vétérinaire oserait, dans une 
écurie infectée par les miasmes de la morve, 
et dans l’espace de dix-huit mois, envoyer 
cinquante-cinq chevaux affectés seulement 
de maladies ordinaires? Quel vétérinaire le 
pourrait devant la vigilance du directeur et 
d’un personnel administratif aussi nombreux 
que celui de la Compagnie lyonnaise ? 


Au reste, ce n’est jamais, dans ces cas, le. 


vétérinaire qui découvre le cheval malade, 
mais C'est toujours l’homme qui conduit 
celui-ci au travail et qui vient présenter à 
l’homme de l’art la glande apparue et le mu- 
cus nasal. [l est donc matériellement impos- 
sible que fraude il y ait sans admettre la 


(1) Voir Bibl. hom., page 242. 


MÉDECINE VÉTÉRINAIRE. 


cécité ou la complicité de l’administration et 
du vétérinaire. Est-il besoin de dire que la: 
première ne tiendrait pas contre des visites 
réitérées, et que nous ne voulons pas nous 
défendre de la seconde ? 

À ceux qui nient la morve de ces vingt- 
cinq chevaux, guéris et vendus aux enchères 
publiques, nous n’avons qu'à rappeler les 
trente autres, abattus ou morts morveux, 
et auprès desquels les vingt-cinq premiers 
n'auraient évidemment pas pu rester in— 
demnes pendant le temps plus ou moins long 
qu’ils ont été côte à côte avec eux. 

La morve se présente sous deux états : 
l’état aigu et l’état chronique. 

Dans la morve aiguë on observe: 

De la fièvre, de l’anorexie ; 

Un engorgement des ailes du nez, des 
yeux, de la tête ou des membres ; de la rou- 
geur aux yeux; 

La tuméfaction des glandes sous-maxil- 
laires ; 

Une inflammation intense de la pituitaire 
avec écoulement de sérosité, d’abord claire, 
puis visqueuse, écumeuse, blanchâtre et jau- 
nâtre, formant flocons à l’ouverture des na- 
SEAUX ; 

La respiration est pénible, et même an- 
xieuse ; l’haleine fétide ; 

Avec ces symptômes, quelques jours suf- 
fisent pour amener la mort du cheval, la- 
quelle alors est due à l’asphyxie. Ainsi sont 
morts en quarante heures les trois ânes dont 
nous avons parlé plus haut, et qui ont suc- 
combé- à l'asphyxie causée par le boursou- 
flement de la muqueuse nasale, en faisant 
entendre un très-bruyant reniflement. 

Aussi, dans ces cas, l’animal se débat vi- 
vement avec grands efforts de respiration 
et hennissements assez aigus pour être en- 
tendus de fort loin. 

La morve aiguë peut passer à l’état chro- 
nique, et sila transitionse fait chez des sujets 
mous et lymphatiques, la vie peut se prolon- 
ger plusieurs années quand l’animal est bien 
nourri. — Pour les chevaux de sang, les mu- 
lets, les ânes, la mort, presque inévitable, 
arrive après deux ou trois jours. 

La morve chronique ne présente pas de 
prodromes bien caractérisés. Elle se déve- 
loppe quelquefois spontanément, après un 

refroidissement, le passage dans l’eau, des 
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courses forcées, l’ingestion de boissons trop 
froides, et débute par la tuméfaction d’une 
glande sous-maxillaire, plus généralement la 
gauche, qui devient dure et adhérente à l'os, 
et par un jetage muqueux, et d’abord peu 
abondant, de la narine gauche, accompagné 
de rougeur de la pituitaire. 

Les fonctions s’exécutent normalement, 
sauf un peu de fatigue et de la mollesse au 
travail. 

Cette première période passée, les mu- 
queuses pâlissent, le flux nasal augmente, 
s’épaissit, quelquefois se colore; la glande 
sous-maxillaire gauche, plus volumineuse, 
est douloureuse à la pression; des boutons 
de farcin apparaissent, isolés ou en corde. 
— Dans une troisième phase, des stries, 
des ulcérations, des érosions, se montrent 
sur la cloison nasale, en même temps que 
persiste l’appétit; puis, dans une période 
ultime, les jambes et la tête s’œdématient; 
la respiration se précipite, l’haleine devient 
fétide ; le farcin, s’il a paru, fait des pro- 
grès, et la mort survient. 


Traitements de la morve. — L'application 
consiste dans l’administration, à jeun, du 
remède indiqué, d’après l’analogie des symp- 
tômes présents, déduite de la pathogénésie 
de chacun de ces médicaments dans la ma- 
tière médicale homæopathique. Il faut, en 
même temps, éviter les odeurs fortes de l’é- 
curie, prohiber toute autre médication in- 
terne ou externe, sauf l’huile, la graisse, le 
beurre, et prolonger le jeûne une heure 
après l’administration du médicament. 

Il faut ensuite observer si dans les vingt- 
quatre heures qui suivent il s’est manifesté 
une aggravation des symptômes, ou si l’état 
présent a persisté, auquel cas il y aura lieu 
de répéter la dose. Au contraire, y a-t-il eu 
aggravation, si faible que ce soit, on en con- 
cluga à la spécificité du remède, et on n’y re- 
courra que si l'amendement consécutif, loin 
de suivre la progression, tend à se transfor- 
mer en nouvelle aggravation. 

Si, par exemple, la symptomologie a indi- 
qué lycop, on aura à en administrer une 
dose d’une à trois gouttes, à la 3° ou à la 
10° dilution dans deux onces d’eau bien pure. 
Après vingt-quatre heures, une acuité dé ces 
symptômes, pourvu que leur ensemble soit 
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toujours en rapport avec la pathogénésie du 
lycop , sera signe d’un effet curatif, et ce sera 
à la répétition intelligente des doses de sou- 
tenir la force vitale appelée au point malade. 
Car cette aggravation médicamenteuse ne 
persiste pas, et fait bientôt à place une amé- 
lioration qui croîtra tant que durera l'effet 
du remède ; et le point essentiel sera de saisir 


sur le fait l’arrêt de l’amendement pour ré- |. 


péter la dose en temps utile. 

Alors, si après un certain nombre de do- 
ses on ne remarque plus d'effets curatifs, on 
aura à trouver un nouveau médicament en 
rapport avec les symptômes réfractaires. 

L’inobservation de ceci, c’est-à-dire la 
répétition malencontreuse des doses tandis 
que -dure encore l’aggravation médicamen- 
teuse, en lieu et place d’une suppuration 
louable, de la résolution d’une tumeur, de la 
dissipation d’un symptôme, donnera à Ja 
maladie un éréthisme, cause de nouveaux 
symptômes qui ne céderont qu’à des antido- 
tes. De là perte de temps, déviation de la 
marche de la maladie, et nécessité de recou- 
rir à de nouvelles indications. 

Et ces préceptes s’appliquent surtout aux 
maladies chroniques, dans lesquelles il vaut 
mieux laisser inoccupée la force vitale que 
de lui donner une énergie à tourner au pro- 
fit de la maladie. Aussi, dans les affections 
aiguës, l’action médicamenteuse étant plus 
vite épuisée par une lutte plus énergique 
contre l’élat morbide, on peut répéter les 
doses de quart d'heure en quart d’heure, 
ou mieux d'heure en heure ; parfois seule- 
ment deux fois par jour, selon l’état d’acuité. 

Quant aux indications spéciales, ce sont: 

Si la morve aiguë débute par un violent 
coryza, bientôt suivi d'écoulement muqueux, 
par ordre d'énergie : 

Aimm. Carb. ; cale. carb. ; lach; nux vom. ; 
cust; nairum mur. 

S'il y a coryza fluent: merc viv.; puls; 
sulf, ars. 

Si le coryza est déjà chronique : alum, 
carb. veg, graph, lycop, natr, sepia. 

Dans la merve chronique primitive : Hip- 
poxonimum , lycop, ars, sulf, aurum, cale, 
bryon, acide phosp. 

Si la morve se complique de farcin : assa- 
fœtida alterné avec ars. 

Telles sont les indications générales, des- 


VARIÉTÉS. 


quelles l’homœæopathe aura à tirer parti sui- 
vant les circonstances. 

La morve des bêtes à laine est justiciable 
des mêmes remarques et du même traite- 
ment. COURDOUAN. 


| VARIÉTÉS. 
DANGER DES INHUMATIONS PRÉCIPITÉES. 


Il est écrit que pas une fois les méde- 
cins ne consentiront à distinguer la lé- 
thargie de la mort. Miss Ellen White, de- 
meurant chez sa mère à Cleveland, ayant 
eu la fièvre typhoïde, était entrée en conva- 
lescence au moment où les médecins décla- 
raient qu’elle n’en échapperait pas, puis 
avait fait une rechute et était rapidement 
tombée dans un état d'’insensibilité qui 
offrait tous les caractères de la mort. D'une 
voix unanime, les médecins aftirmèrent 
qu’elle était morte. 

Le lendemain de cet arrêt, Mr° White, 
remarquant que le corps de sa fille n’était 
pas froid, en fit l'observation aux docteurs, 
les conjurant de s’assurer si la vie était bien 
éteinte. Ces messieurs palpèrent le corps, 
l’auscultèrent, le flairèrent, et finalement 
prévinrent la mère désolée qu’il y avait ur- 
gence de faire enterrer le cadavre. L’inhu- 
mation fut fixée au lendemain, qui était di- 
manche passé. 

Or, le soir de ce même jour, M"° White 
étant assise près du chevet de la morte, dont 
on avait déjà fait la dernière toilette, eut le 
bonheur, sur lequel elle ne comptait plus, 
de la.voir s'asseoir sur son lit, lui jeter les 
bras autour du cou et lui exprimer la joie la 
plus délirante d'échapper au danger d’être 
enterrée vive : car miss Ellen, qui depuis 
est en pleine voie de guérison, a déclaré 
qu elle n’avait pas perdu le sentiment un seul 
instant; qu’elle avait tout vu, tout entendu, 
sans qu'il lui fût possible d’articuler un mot 
ou de faire un mouvement. Elle avait pour- 
tant fait d'énergiques efforts, surtout lors- 
qu’elle avait entendu les médecins déclarer 
qu'il etait urgent de la mettre en terre. Mais 
tout était mort chez elle, à l'exception de la 
pensée. Depuis ce moment, miss White se 
défie des disciples d’Esculape. 


PARIS, IMPRIMERIE JOUAUST, 558, RUE SAINT-HONORÉ. 


4". Année.— N° 17. 


1: Septembre 1868. 





BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 





NOTES 


SUR CERTAINS 


MÉDICAMENTS HOMŒOPATHIQUES 
SUIVIES D'OBSERVATIONS 
DÉMONTRANT LEURS EFFETS CURATIFS 


PAR 


Arthur C. CLIFTON, esq. Northampton 


Dans les remarques que je vais faire, je 
me limiterai à la considération de quelques- 
uns de ces médicaments, qui sont moins 
communément employés que les autres, et 
en particulier à deux ou trois, dont la patho- 
génésie, et conséquemment la puissance cu- 
rative, sont mises en doule par quelques-uns 
de nos collègues. 

Le premier sur lequel j’appellerai votre 
attention est l’Acalipha indica (1). Son uti- 
lité dans l’hémoptysie des phthisiques me fut 
signalée, il y a dix ou onze ans, par le doc- 
teur Thomas, de Chester, qui, je crois, fut le 


(1) Acalypha indica, Acalypha de l'Inde (Euphorbia- 
cées). La décoction des feuilles et de la racine est pur- 
gative, vermifuge. Au Malabar, on frotte la langue des 
enfants avec les feuilles et les jeunes pousses pour les 
faire vomir. A. C. 
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premier à le prescrire en Angleterre. Je l’ai 
fréquemment employé quand d’autres médi- 
caments que j'avais crus homæopathiquement 
indiqués n’avaient pas arrêté l’hémorrhagie. 
Nous n’avons cependant pas sa pathogénésie. 
Je l’ai trouvé très-utile dans l’hémorrhagie 
active pulmonaire, se présentant pendant la 
deuxième ou troisième période de la phthisie. 
Les malades étaient d’un tempérament frêle 
et délicat, la toux était accompagnée de peu 
d’expectoration, et l’hémorrhagie artérielle 
était précédée d’une douleur brûlante dans 
la poitrine, J’ai vu Acalipha faire disparaître 
ce symptômeet prévenir l’hémorrhagie. Dans 
ces cas, la septième dilution avait été géné- 
ralement employée. 

L’hémoptysie peut, sans doute, provenir 
de différents états pathologiques, chacun de- 
mandant son spécifique approprié ; mais dans 
celui qui tire son origine de l’affection tuber- 
culeuse des poumons, je ne connais aucun 
médicament aussi puissant que l’acalipha 
indica. China est indiqué quand il y a eu 
une grande perte de sang et qu'il y a un 
grand désir de se coucher. Hyosciamus, s’il 
y a désir, mais incapacité de se coucher, en 
raison de la toux. 
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Æthusa cynapium. Je l'ai employé avec 
un succès variable dans le vomissement du 
lait chez les enfants. L’inférence qu’il pou- 
vait être utile dans ce cas est, je crois, 
venue d’une fausse interprétation de l’expé- 
rimentation. Dans quatre cas sur six d’em- 
poisonnement par æthusa, qui ont été pu- 
bliés, la matière vomie était une « sub 
stance verdâtre ». Dans les deux autres, le 
lait avait été donné comme antidote et fut 
ensuite vomi Comme « une substance d’un 
blanc laiteux ». — Je l’ai trouvé un remède 
utile dans les convulsions des enfants, symp- 
tomatiques d’une irritation gastro-entérique 
caractérisée par des coliques, des selles ver- 
dâtres avec ténesme avant et après chaque 
selle, par la sensibilité, avec distension, du 
ventre. Les convulsions étaient accom- 
pagnées de la dilatation des pupilles (les 
prunelles dirigées en bas) et de contractures 
des doigts. Je l’ai vu aussi donner avec avan- 


tage dans les cas de céphalalgie, quand il y 


avait étourdissement en marchant et en re- 
gardant en l’air, avec palpitation de cœur, 
faiblesse et intermittence du pouls. 
Agaricus muscarius a, dans mes mains, 
guéri deux cas de delirium tremens, chez les- 
quels d’autres médicaments n’avaient produit 
aucun effet. Je le donnai à la dose de deux 
gouttes toutes les quatre heures. L’excitation 
nerveuse fut calmée; les horribles visions de 
souris et d’hommes courant par la chambre 
furent dissipées; le sommeil vint, et après 
lui diminua l’irrésistible désir des vins et 
des légumes. J'ai vu aussi plusieurs fois ce 
médicament soulager un groupe de symp- 
tômes semblables à ceux du cas dont je vais 
parler. Un commis d’environ cinquante ans, 
qui avait beaucoup travaillé dans son emploi, 
souffrait d’une céphalalgie avec pléuitude 
des tempes, éblouissements, sensations 
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comme si ses pas étaient mal assurés, fré- 
quente diplopie, épistaxis, froid et trem- 
blement des mains (il ne buvait pas im- 
modérément), pouls faible, lassitude et 
assoupissement le jour, insomnie la nuit. 
Plusieurs médicaments avaient été prescrits 
sans résultat, quand agaricus donné à la 
3° et à la 6° dilution le guérit. J’ai les 
notes de quatre cas de chorée guéris par 
agaricus ; dans deux de ces cas, il fut le seul 
médicament employé. Un rapport du premier 
parut, il y a quelques années, dans Mon- 
thly homæopathic Review. La guérison s’est 
maintenue depuis. La seconde fois que j’em- 
ployai ce médicament contre la chorée, ce 
fut dans le cas suivant. La malade, qui me 
consulta il y a quatre ans, était une fille de 
18 ans, mince et maigre, qui n'avait eu 
d’autre affection que des ascarides. Elle avait 
un appétit irrégulier et capricieux , les ex- 
trémités froides, et fréquemment des enge- 
lures. Les règles n’avaient pas encore paru, 
et il n’y avait aucun développement dénotant 
leur approche. Pendant les deux mois précé- 
dents, elle s’était plainte d’une faiblesse qui, 
pendant cinq semaines, n'avait fait qu'aug- 
menter, plus prononcée dans le bras et la 
jambe du côté droit, et s’accompagnant de 
pincements. À l’examen, je constatai les 
symptômes suivants : pupilles dilatées; langue 
large, chargée d’un enduit blanc; appétit ca- 
pricieux ; soif modérée; digestion bonne, 
cependant accompagnée de quelque flatu- 
lence et d’éructations; urines et selles nor- 
males ; pouls faible et lent; pieds et mains 
froids ; bras et main droits constamment en 
mouvement, avec torsion en dedans; sen- 
sation de tension des bras et des doigts avec. 
faiblesse des muscles (elle laissait souvent 
tomber sa cuiller ou son couteau en man-— 
geant), jambe droite faible, traînante dans 


NOTES SUR CERTAINS MÉDICAMENTS HOMOEOPATHIQUES. 


la marche, avec les orteils étendus vers la 
partie interne ; généralement sentiment de 
fatigue et d’épuisement. Je donnai sulfur, 
puis cina (en supposition des vers), puis 
ignatia, suivi de belladona, le tout sans 
effet. Je remarquai, sur ces entrefaites, que 
tous ces symptômes choréiques cessaient 
pendant le sommeil, et cette observation me 
conduisit à donner agaricus d’abord à la 
dose d’une goutte de la 2° dilution, trois 
fois par jour. Après une semaine, il y 
avait du mieux, et en continuant le même 
traitement pendant trois autres semaines, 
cette amélioration alla en augmentant; aussi 
je passai à la 6° dilution, qui, après trois 
semaines encore, la guérit, et la guéri- 
son s'est maintenue depuis. La menstrua- 
tion s’établit trois ans après, tout naturelle- 
ment. 

Les deux autres cas étaient très-analogues. 
Dans tous les deux, ce fut le côté droit qui 
était affecté. Tous deux furent accompagnés 
de la même sorte de faiblesse, et dans les 
deux les tensions cessaient pendant le som- 
meil. Tous deux furent guéris par agaricus 
seul. Dans un autre cas où je l’avais em-— 
ployé sans succès, veratrum viride réussit 
bien. Je le donne présentement avec quelque 
amélioration dans un cas où verat. viride 
n’a rien produit. | 

Je vois dans le British Journal of Homæo- 
pathy que le docteur Watzke a ordonné aga- 
ricus avec de bons résultats dans un cas de 
spasme clonique des muscles de l’œil, ces- 
sant pendant le sommeil. 

Je l’emploie extérieurement et. intérieu- 
rement contre les engelures. [l'est spécia- 
lement indiqué aux personnes chez lesquelles 
la circulation est peu active et le cœur 
faible, quand le traitement interne doit être 


commencé en septembre ou octobre. Dans 
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l’hypertrophie du foie avec légère jaunisse, 
et diarrhée (une variété du foie gras), il a 
été utile dans deux cas. Dans l’hypertrophie 
de la rate chez un enfant, où cet organe attei- 
gnait trois pouces au-dessous des fausses 
côtes gauches, ce médicament réussit. Il 
fut emp'oyé extérieurement et intérieure- 
ment. 

Dans l’irritation de la moelle, chez les 
femmes d’une complexion faible et maladive, 
avec pouls mou, faiblesse dans les régions 
des vertèbres cervicales et dorsales, accom- 
pagnée de céphalalgie, constriction en travers 
de la poitrine et éructations flatulentes, je 
l'ai fréquemment trouvéutile. 

Ambra gris : est un médicament que j'ai 
par occasion employé avec bénéfice chez des 
femmes d’un tempérament nerveux, ayant 
passé l’âge critique et au delà; souffrant 
d’engourdissements et picotements dans les 
bras, surtout le matin et lorsque ces mem- 
bres étaient inoccupés. Dans trois cas j’ai 
ordonné la 6° dilution contre la toux hysté- 
rique des femmes nerveuses, et dans l’aggra- 
vation nocturne de la coqueluche chez les 
enfants il a été utile à la 12° dilution; pour 
cette dernière affection, lactuca a réussi 
quand ambra gris : n’avait rien produit. 

Antimonium crudum, outre plusieurs indi- 
cations dans les maladies de l’estomac et de 
la peau, m'a été utile dans le cas suivant. 
Un monsieur me consulta pour une aphonie. 
Sa voix disparaissait toujours quand il avait 
chaud, soit par l’état du temps, soit à la cha- 
leur artificielle d’une chambre. Je lui donnai 
ant. crud.. 6° dilution à prendre, trois fois 
par jour, pendant une semaine, avec avan 
tage. Durant les trois semaines suivantes, il 
prit la 12e, la guérison fut complète et se 
maintint pendant quelques mois, malgré de 
fréquentes expositions aux causes qui l’affec- 
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taient autrefois. Mais au bout de ce temps, 
il perdit encore sa voix. Quelques doses 
d’antimonium crudum le guérirent de nou- 
veau, et depuis il n’en a plus souffert en 
quoi que ce soit. 

J'ai trouvé argentum mitricum de grande 
utilité dans l’ophthalmie catarrhale aiguë. Le 
premier cas dans lequel je le prescrivis fut 
le suivant. Le malade était un homme ro- 
buste de 50 ans, à la mine fleurie, qui, la 
semaine précédente, avait été exposé, pen- 
dant qu’il chassait, à un vent aigu du nord- 
est. Le lendemain il ressentit de la douleur 
et de la chaleur dans les yeux, et se traita 
lui-même avec une infusion de mille-feuilles, 
puis avec des pilules de Frampton. Après une 
semaine de ce traitement domestique, je le 
trouvai dans une chambre obscure, tout à 
fait incapable de supporter la lumière, se 
plaignant de céphalalgie et de plénitude dans 
la tête ; les paupières étaient fermées et gon- 
flées ; de l’œil gauche un écoulement muqueux 
purulent descendait sur la joue. En pressant 
les paupières pour les séparer, je pus seule- 
ment entrevoir la pupille à travers une ouver- 
ture d’environ la dimension d’un petit pois. 
La conjonctive était gonflée et fortement in— 
jectée, ressemblant à de la viande crue; la 
caroncule lacrymale était aussi tuméfiée.L’œil 
droit était à peu près aussi affecté. Allopa- 
thiquement, l’application topique du nitrate 
eût été nécessaire, avec des sangsues et la 
Scarification de la conjonctive. En étudiant 
la pathogénésie d’argentum nitricum, je 
trouvai une peinture complète de ce cas. Je 
le donnai à la dose d’une goutte de la 2° di- 
lution, pour toutes les quatre heures. L’a- 
mélioration commença de suite, etsans autre 
médication il se rétablit promptement et 
chassait de nouveau au bout de trois se- 
maines. 
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Dans des attaques moins aigües, quoique 
sérieuses, d’ophthalmie catarrhale, et dans 
l’ophthalmie des nouveau-nés, je l’aisouvent 
employéavec succès. Dans l’ophthalmie scro- 
fuleuse, il s’est montré peu utile et est, je 
crois, rarement indiqué. 

Dans les céphalalgies caractérisées par 
un sentiment de’ plénitude dans la tête, qui 
semble augmentée de volume ; des battements 
dans les carotides, des vertiges, par le sou- 
lagement en s’entourant d’un mouchoir, par 
une sensation comme si quelque chose ram-— 
pait sur le péricrâne, avec désordre gas- 
trique, flatulence, bruyantes éructations, 
etc.; dans les cas qui présentent les symp— 
tômes précurseurs de la paralysie, tels 
qu’erreurs dans les discours, surtout chez 
des hommes d’affaires ou de caractère éner- 
gique et déterminé, ayant beaucoup travaillé 
d'esprit, ce médicament à la 6° dilution a 
produit de bons effets. Dansles conditions de 
sécheresse de la membrane muqueuse de la 
gorge, avec aspect de rides et crevasses, et 
sensation comme s’il y avait une écharde 
dans la gorge, argent. nit. 3° a produit un 
bon résultat. Je l’ai employé dans deux cas 
d’épilepsie, sans bénéfice; mais j'ai lieu de 
croire que dans ces deux cas il ne convenait 
pas individuellement. 

J'ai employé benxoic. acid. avec succès 
dans les douleurs néphrétiques, quand il 
y avait en même temps émission fréquente 
d’une urine jaune foncé, d’odeur forte et d’un 
caractère âcre, causant l’excoriation des par- 
ties externes avec lesquelles elle venait en 
contact. J'ai aussi obtenu de bons effets de 
la 3° dilution dans l’incontinence nocturne, 
avec irritabilité de la vessie pendant le jour 
et l’état caractéristique de l’urine. 

Dans cinq ou six cas de gonflement gan- 
glionaire du poignet, ce médicament, donné 
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à la 6° dilution, deux fois par jour, intérieu- 
rement, et en un onguent de trois grains de 
benxoic acid pur dans une once de cérat gly- 
cériné, employé deux fois parjour, en friction 
sans pression, a bien réussi. J’ai essayé 
l’'onguent seul dans deux cas, sans beaucoup 
d'effet, et en ai guéri deux autres sans l’on- 
guent, mais le temps employé à ces deux 
cures fut plus long que lorsque l’onguent 
était concurremment employé. Je suis rede- 
vable au docteur Bayes, de Bath, de la sug- 
gestion de l’emploi de ce médicament. 

J'ai, depuis la publication des observa- 
tions du docteur Richard Hughes, prescrit 
baryta carbonica dans quatorze ou quinze 
cas d’amygdalite, espérant prévenir la sup- 
puration, mais sans un seul succès, Dans 
l’hypertrophie chronique des amygdales, 
c’est un remède de valeur. Je l’ai vu guérir 
trois cas de stéatome des paupières. Il était 
employé comme onguent, à la dose de trois 
grains pour deux drachmes de cérat glycé- 
riné, à appliquer deux fois par jour, et la 
6° dilution était donnée à l’intérieur. 

Berberis vulgaris est un médicament que 
l’on penserait devoir être très-utile dans cer- 
taines affections du foie et des reins. Cepen- 
dant, je trouve qu'aucun de nos homæopa- 
thes anglais ne l’a employé. Je l’ai essayé 
plusieurs fois à différentes dilutions : 8°, 
12°, 30°, dans des cas où il semblait corres- 
pondre à la totalité des symptômes, mais, 
invariablement, sans succès, probablement 
parce que je ne comprenais pas la sphère 
de son action. Dans plusieurs occasions, 
j'ai parlé de cette apparente inactivité de 
berberis à différents médecins, et j'ai trouvé 
qu’ils avaient obtenu les mêmes insuccès de 
ce médicament. Pourtant, le docteur Thomas, 
de Chester, me conseilla de l'essayer avec 
la teinture mère; peu de temps après, j’eus 
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pour cet essai la bonne occasion suivante. 
Un monsieur, âgé et corpulent, d’environ 
soixante ans, avait fréquemment souffert 
d’une « affection du foie » les années précé- 
dentes. Quand il m’envoya chercher, il venait 
d'éprouver des malaises bilieux et avait une 
constipation qui avait duré quelque temps. 
Peu d'heures avant que je le visse, il avait 
élé subitement saisi dans la région du foie 
par une douleur aiguë, lancinante, qui se pro- 
pageait jusque dans le dos, et s'étendait à la 
région de l’hypocondre gauche, avec con- 
stantes etbruyantes éructations, et tentatives 
avortées de vomissement. Il y avait eu fris- 
son, puis chaleur de la peau et pouls plein 
et vif. Je lui donnai acon., puis bryonia. Au 
bout de deux jours, la jaunisse parut et 
résista pendant trois semaines, durant les- 
quelles il prit aconitum, nux, Mmercurius et 
sulphur, et ne se rétablit que très-lente- 
ment. Après avoir été assez bien pendant 
un mois, il fut repris d’une manière absolu- 
ment semblable. Je commençai par acon., 
et le continuai pendant douze heures, sans 
trouver d'amélioration; les douleurs persis- 
taient; l’abdomen était gonflé par les gaz; 
les régions du foie, de l’estomac et du duo- 
denum étaient spécialement sensibles; celle 
de la vésicule du fiel était le siége de dou- 
leurs de piqûres et d’écrasement; en plus, 
constipation; jaunisse ; pouls à 100 et inter- 
mittent. J’essayai alors berberis à la dose 
d’une goutte de la teinture mère toutes les 
trois heures. Après quelques doses, le ma- 
lade fut quelque peu soulagé, et en trois 
jours délivré des douleurs, excepté à la 
pression du foie et du duodenum. Le médi- 
cament fut continué à doses plus petites et 
moins fréquentes; alors le ventre se relâcha; 
les selles, d’abord dures, compactes et très- 
pâles , présentèrent le lendemain, après une 
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évacuation plus facile, trois petites pierres 
de fiel. Depuis ce moment, avec des doses 
occasionnelles de sulphur et bryonia, la 
guérison Se fit, bonne et rapide. Je l’ai em- 
ployé depuis dans un autre cas de calculs 
du fiel, avec jaunisse; il soulagea aussi 
promptement; et, dans l'hépatite, je l'ai 
donné avec avantage, comme un remède in- 
tercurrent, alors qu’il y avait forte douleur, 
avec vomissements de bile et menace de 
jaunisse. Dans un cas d’ophthalmie rhuma- 
tismale il a été utile. Je conseille donc à 
ceux qui l’ont, jusqu’à présent, trouvé sans 
effet en dilutions, de l'essayer sous une 
forme plus matérielle. 

Borax, qui a prouvé son extrême utilité 
dans le traitement des aphthes de la bouche 
et de quelques autres affections, guérit un 
enfant dont le symptôme prédominant était 
une extrême sensibilité au bruit : si quel- 
qu’un éternuait ou toussait, si la porte était 
fermée bruyamment, ou si une note était 
frappée sur le piano, des convulsions étaient 
imminentes. Je donnai borax 12°, trois fois 
par jour pendant quelques jours ; puis, seu- 
lement une fois pendant une semaine : le 
petit malade était complétement guéri. 

Causticum est, je crois, considéré comme 
inerte par quelques praticiens ; mais je suis 
persuadé de l'avoir employé avec avantage, 
fréquemment, dans les affections scrofuleuses 
et rhumatismales des yeux, surtout quand 
il y a constipation; dans la sécheresse géné- 
rale de la peau; dans la paralysie rhuma- 
tismale du côté gauche de la face, provoquée 
par un vent froid du nord-est; dans la pro- 
sopalgie rhumatismale du côté gauche du 
visage. J'ai guéri complétement un cas de 
fistule lacrymale avec caust. — Sulphur, 
silicea et lycopodium avaient été donnés 
sans avantage, quand j’ordonnai causli- 
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cum, quatre globules de la 30° dilution, à 
prendre tous les deux soirs quatre fois, et 
rester ensuite une semaine sans médication. 
Ce traitement fut suivi pendant trois mois, 
au bout desquels il fut cessé, lé malade se 
trouvant alors presque guéri. Après six se- 
maines le malade me revint dans un état 
pire encore. Je recommençai le même trai- 
tement et, au bout de deux mois, j’obtins 
une guérison qui s’est maintenue depuis 
plusieurs années. Un cas semblable fut gran- 
dement amélioré par caust. seul, et le malade 
cessa le traitement après un temps très- 
court, parce qu'il allait mneux. Je n’en ai 
pas entendu parler depuis. Dans deux autres 
cas, j'ai employé caust. sans effet, comme 
cela m'est arrivé pour plusieurs autres mé-— 
dicaments. Dans le rhumatisme articulaire 
chronique, avec gonflement et raideur, con- 
traction des tendons, douleurs tiraillantes 
et déchirantes, il a été très-utile, surtout 
chez les malades scrofuleux, dont.je complé- 
tais généralement la cure avec calcarea 
carb., silicea et sulphur. Dans les affections 
de la peau, spécialement dans la psoriasis 
palmaris, il a produit de bons effets. Dans 
l’otorrhée des enfants scrofuleux, avec érup- 
tions sèches derrière les oreilles et autour 
du nez, il s’est aussi montré utile. — Dans 


la constipation des enfants, surtout s’il y a 


incontinence d’urine la nuit, peau sèche et 
maladive, dont toute lésion supure; séche- 
resse du rectum, avec grande contraction du 
sphincter de l’anus, et douleur rectale pendant 
la selle, induisant les enfants à retenir l’éva- 
cuation pendant plusieurs jours, je l’ai em- 
ployé avec succès.—Dans les hémorrhoïdes 
internes, avec constipation et douleurs ti- 
raillantes dans le rectum, il est utile. — Une 
dame que j'avais soignée pendant deux mois 
et à qui j'avais prescrit sulphur, nux et gra- 
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phites, avait de telles douleurs tiraillantes 
dans le rectum, pendant la marche, qu’elle 
était fréquemment obligée de chercher du 
soulagement en s’asseyant sur le seuil d’une 
porte. Elle fut complétement guérie après 
avoir pris caushicum pendant une quinzaine. 
Depuis plusieurs années, il n’y a pas eu de 
rechute. — J’ai vu un cas de fistule anale 
complétement guéri par causlicum, et un 
autre très-amélioré par son emploi. Le pre- 
mier était un monsieur âgé de quarante ans, 
qui avait souffert des hémorrhoïdes pen- 
dant des années. Quatre ans avant que je le 
visse , il avait été opéré par M. Ashton. En 
l’examinant, je trouvai une fistule complète, 
d’où s’échappaient un pus sale et des flatuo- 
sités. Mon diagnostic étant assez alarmant, 
il consulta de nouveau M. Ashton, qui, tout 
en le confirmant, assura que le bistouri seul 
pouvait le guérir. Comme il n’y avait pas 
nécessité immédiate de l’opération, on de- 
manda mes soins. Le traitement que j’adoptai 
consista en injections rectales d’eau chaude, 
deux fois par jour, surtout après la selle, 
et d’une faible lotion de calendula dans 
la fistule. Je donnai aussi sulphur 30°, 
deux fois par jour pendant une semaine. Une 
étude soigneuse de ce cas, spécialement 
dans ses antécédents, me conduisit à choisir 
ensuite caust., que je donnai à la 12° dilu- 
tion, deux fois par jour pendant une se- 
maine; puis à la 30° et à la 3°, interrom- 
pant la médication deux ou trois jours entre 
chaque dilution. Après trois mois de ce trai- 
tement, la fistule fut complétement guérie. 
Pendant quelques mois, je donnai occasion- 
nellement sulphur, nux vom. et causticum. 
A l’exception d’un peu d’incommodité due 
aux hémorrhoïdes à la suite de voyages, la 
cure s’est parfaitement maintenue. Dans un 
autre cas, l’état du malade fut amélioré par 
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caust., mais le pauvre homme, incapable de 
vivre sans un travail constant, entra à l’hô- 
pital, où il fut opéré. Dans deux autres cas 
de fistule, caust. pas plus qu'aucun autre 
médicament ne réussit. C’étaient, d’ailleurs, 
des cas dans lesquels l'absence de propreté 
et d’une nourriture convenable devait em- 
pêcher tout médicament d’exercer son action. 

Dans certains états morbides de la vessie 
et des organes génilaux, j'ai vu causticum 
produire du bien. C’étaient des cas dénotant 
une atonie locale : l’urine était expulsée fai- 
blement et dégouttait lentement après l’émis- 
sion; le désir d’uriner était plus fréquent la 
nuit que le jour; il y avait aussi perte de 
puissance sexuelle, émissions séminales , 
douleur dans la région hypogastrique, froid 
et engourdissement des cuisses. Un de ces 
cas fut complétement guéri par. caust. à la 
3° et à la 12° dilution; et ceci, après deux 
ans d’essais infructueux d’autres médica- 
ments, par moi et trois autres praticiens 
homæopathes. J’ai aussi trouvé caust. utile 
dans quelques affections nerveuses produites 
par des excès sexuels. C’est un inestimable 
remède dans les toux laryngées, et dans la 
phthisie, quand la toux a lieu principalement 
le malin, et s’accompagne d’un chatouille- 
ment dans la gorge, avec difficulté à déta- 
cher les mucosités. Il est également utile 
dans l’enrouement et l’aphonie qui se pro- 
duisent parfois chez les orateurs et les chan- 
teurs. On m’envoya une fois chercher pour 
le principal soprano d’une compagnie. Quand 


je la vis, à onze heures du matin, la voix 


était sifflante, avec un très-grand enroue- 
ment; je lui donnai une goutte de caust. 
3° dilution, toutes les deux heures, et elle 
put, le même soir, parfaitement remplir son 
rôle; le lendemain matin, elle m’informa 
qu’elle n’avait jamais mieux chanté. 
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Mon respect pour le docteur Epps m’o- 
blige à ajouter que je suis redevable d'une 
grande partie de la connaissance que je pos- 
sède de caust. et de quelques autres médi- 
caments au Cours de lectures sur la Matière 
médicale qu’il donna il y a quelques années. 

J'ai rarement employé chelidonmum majus. 
Dans un cas de congestion hépatique, avec 
imminence de jaunisse, il fut d’un bon effet, 
et dans trois cas de névralgie du sourcil 
droit et un cas du sourcil gauche il amena 
la guérison. 

J’emploie fréquemment cinnamomum avec 
avantage dans les cas de ménorrhagie, arri- 
vant tous les quatorze, seize ou dix-huit 
jours, quand le sang est d’un rouge clair et 
qu’il y a peu de douleur. La première dé- 
cimale est la dilution que j’ai trouvée le plus 
convenable. 

Coccus cacti à la première décimale est 
un de mes médicaments favoris contre la 
coqueluche avec symptômes bronchiques. 
Je le donne principalement quand la toux est 
aggravée le matin, de bonne heure, accom- 
pagnée de l’expectoration d’un mucus te- 
nace, détaché avec difficulté et provoquant 
le vomissement suivi du désir d’aliments. 

Croton tiglium est un excellent remède 
contre les croûtes de lait. Il est aussi utile 
contre l’eczéma du scrotum. Je l’ai trouvé 
utile contre la diarrhée, quand les selles sont 
jaunâtres et aqueuses et expulsées soudai- 
nement et violemment, comme la balle d’un 
mousquet. La troisième décimale est la dilu- 
tion que j’aile plus communément employée. 

Graphites, de même que causticum, méri- 
terait un mémoire séparé pour lui rendre 
justice; c’est pourquoi je ne toucherai qu’à 
quelques-uns de ses points prédominants. 
Il a une action large et marquée sur la peau 
et les membranes muqueuses ; les sécrétions 
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sont généralement diminuées, et la peau est 
rude, sèche et gercée. Je l’ai trouvé très- 
utile dans les cas de psoriasis palmaris; dans 
la mentagre; dans les éruptions derrière les 
oreilles; dans la sécheresse du nez avec 
perte de l’odorat; dans la surdité avec séche- 
resse du méat auditif et sécrétion peu abon- 
dante de cérumen; et spécialement dans 
cette forme de surdité qui n’est point affectée 
par un bruit: quand, par exemple, le malade, 
marchant dans les rues de Londres ou voya- 
geant en chemin de fer, entendra presque 
aussi bien que toute autre personne. Il est 
aussi indiqué contre les ulcères des extré- 
mités inférieures, avec sécrétion âcre et de 
mauvaise odeur, sécheresse générale de la 
peau et constipation. Îl est un bon remède 
contre la constipation, quand il y a séche- 
resse de la membrane muqueuse du rectum 
et des fissures à l’anus. Je l’emploie généra- 
lement contre l’aménorrhée avec règles tar- 
dives et peu abondantes, paraissant toutes 
les six, sept ou huit semaines, quelquefois 
foncées, mais généralement pâles, avec brû- 
lement et démangeaison des grandes lèvres 
et sécheresse du vagin. Dans certaines 
formes de gastrite chronique, avec désir de 
bière, comme aussi chez les malades qui ont 
abusé de ce breuvage favori, ce médicament 
est utile. Dans la toux, avec voix rude et 
sèche, il est spécialement indiqué. Les dilu- 
tions de graphites qui m’ont le mieux servi 
sont : de la 3° à la 6°, dans les maladies de | 
Ja peau et du rectum, et de la 42° à la 30°, 
dans l’aménorrhée. | 

J'ai vu kalmia latifolia guérir plusieurs 
cas de prosopalgie du côté droit du visage, 
avec la première dilution décimale, 

J'avais le projet de parler aussi de kal 


carbonicum, kali hydriodicum, natrum mu- 


riaticum , sulphuricum et carbonicum, et de 
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murialic acid, mais le temps assigné à la 
lecture des mémoires à nos réunions est 
déjà expiré, et je dois remettre les remar- 
ques que je pouvais désirer faire sur eux Jus- 
qu’à une autre occasion. 

Avant de conlure, je dois remarquer, 
afin d'éviter tout malentendu, que je n’ai pas 
essayé d'exposer toutes les formes de mala- 
die dans lesquelles les médicaments que j’ai 
touchés sont utiles, ni toutes celles dans 
lesquelles j’ai l'habitude de les prescrire; 
j'ai seulement fait allusion aux cas qui pré- 
sentent les indications les plus saillantes 
pour leur emploi. Dans le cours de mes re- 
marques, j'ai parlé de certaines tumeurs, 
guéries par des médicaments; je dois ajouter 
que plus je pratique et plus je suis convaincu 
que des excroissances morbides de ce carac- 
tère peuvent être guéries par l’unique emploi 
de nos médicaments, et cela, plus avanta- 
geusement pour le malade que lorsqu'elles 
sont sommairement enlevées par le bistouri. 
Je suis sûr qu’il ne sera plus jamais néces- 
saire d’avoir recours à cette pratique bar- 
bare d’exciser les amygdales. 

A. CLIFTON. 


(The Monthly Homæopathic Review, 
juillet 1868, page 399.) 
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Fistule lacrymale consécutive 
à la Rougeole. 


Je lis dans le Bulletin de la Société médi- 
cale homæopathique du 15 juillet 1868, 
page 250, les lignes suivantes : 


« M. Ozanam. — A propos de fistule la- 


« crymale, j'ai eu à en soigner un cas au 
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« commencement de ma pratique homœæopa- 
« thique. C'était chez une pauvre femme, à 
« laquelle je fis prendre 5 glob. d’arsenic 
« à la 12° dilution, qui amenèrent la guéri- 
« Son. 

« C’est le seul cas que je connaisse dans 
« la science. » 

La rédaction est ici fort obscure. M. Oza- 
nam a-t-il voulu dire que ce cas de guérison 
est le seul que l’homæopathie puisse enre- 
gistrer, ou bien que c’est le seul cas de gué- 
rison par l’arsenic dont il ait connaissance. 

La première interprétation serait évi- 
demment mauvaise, car la clinique homæo- 
pathique a enregistré de nombreuses guéri- 
sons de fistules lacrymales obtenues sans 
opération. J’admets donc de préférence la 
seconde, mais je crois devoir publier une 
nouvelle et remarquable guérison de fistule 
lacrymale obtenue par les seules forces de la 
thérapeutique hahnemannienne. 

Cette observation est d'autant plus inté- 
ressante qu’elle se rattache aux précédentes 
études que j'ai publiées dans la Bibliothèque 
homæopathique sur les transformations de 
la rougeole non traitée, en maladies nou- 
velles complétement différentes, comme 
symptomatologie, des maladies éruptives, 
mais se rattachant par un lien étroit à la 
cause spéciale qui a présidé à leur dévelop- 
pement. Aussi, comme dans les cas précités, 
n’ai-je pas négligé de recourir au traitement 
spécial de la rougeole, bien que la forme 
morbide fût complétement distincte, et le 
succès obtenu par cette médication est la 
démonstration la plus directe du principe 
formulé par Hahnemann que certaines mala- 
dies sont compliquées ou suscitées par une 
disposition spéciale de l’organisme. Que le 
principe morbigène soit, pour la facilité de 
l’étude ou même hypothétiquement, nommé 
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psore ou sycose, le principe constant, c’est 
qu’il est indiscutable, et que ne pas en tenir 


compte, c’est s’exposer à des insuccès. 

M'e Jullien- Virginie de Belgencier, 
quatorze ans, a eu la rougeole il y a six 
mois. Comme habituellement, il y a eu 
des symptômes concomitants de conjonc- 
tivite, — seulement ils ont été très-intenses 
à l’œil droit, et lorsque la maladie rubéo- 
lique a cessé après son évolution naturelle, 
et sans médication, l’ophthalmie est devenue 
plus violente, le sac lacrymal s’est obstrué, 
une fistule lacrymale s’est produite par le 
percement du sac, d'où est sortie une certaine 
quantité de pus. La malade m'est amenée le 
5 juillet 1860 dans l’état suivant : 

La conjonctive de l’œil droit est restée in- 
jectée, surtout vers l’angle interne, qui offre 
une tumeur, saillante arrondie, ayant un dia- 
mètre de 0.01, avec une ulcération qui se 
ferme quelquefois, mais se rouvre bientôt et 
laisse échapper un liquide purulent et une sé- 
rosité visqueuse. La narine correspondante 
est complétement sèche; les paupières de l'œil 
droit, bridées par la tumeur, semblent s’être 
rétrécies, et l’œil malade a l’apparence d’être 
plus petit que l’œil gauche. Les fonctions 
sont du reste régulières, mais la ménstrua- 
tion n’est pas encore établie. Sur les ren- 
seignements qui me sont fournis au sujet de 
la rougeole, je commence le traitement par 
pulsatilla 30/1450, 1 goutte, alterné avec 
bellad. 30/150, 1 goutte, dont il sera pris 
une cuillerée le matin à jeun, un jour de 
l’un, un jour de l’autre. 

Je revois la malade le 16 juillet. L’aspect 
de l’œil ne s’est pas sensiblement modifié, 
mais, circonstance singulière, tous les jours 
où elle a pris pulsatilla, M'e J... a eu une 
hémorrhagie rectale d’un sang noir, symp- 
tème exceptionnel et qui a fort effrayé les 
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parents. Je les rassure et je prescris les 
mêmes remèdes à alterner de la même ma- 
nière en changeant la dilution (24°). 

Le 1° août, je revois M''° J..., qui n’a 
plus rendu de sang par l’anus. L’ulcère de 
la tumeur lacrymale s’est maintenu ouvert, 
la tumeur s’est aplatie, et l’œil est moins 
bridé, moins injecté. La narine droite est 
devenue humide. Pas de remède. 

Le 28 août, la narine droite coule, mais 
l’ulcération du sac lacrymal persiste. Je 


rescris natrum carb. 30°, que je fais con- 
P J 


tinuer sans obtenir de modifications nota- 
bles, à la 14° et à la 12° dilution, jusqu'au 
16 octobre. 

À cette époque je donne sulphur 30°, et 


j'apprends vers les premiers jours de novem- 
bre que ce remède a provoqué, comme la 
pulsatilla, des hémorrhagies par l'anus. Je 


laisse agir le remède jusqu’au 15 novembre, 
où la cicatrisation de l’ulcère était complète. 


J'ai revu la malade un an après, et la gué- 


rison ne s'était pas démentie : elle jouissait 
d’une très-belle santé et la menstruation 
s'était établie régulièrement. 

L'intérêt de cette observation résulte non- 
seulement de la filiation évidente de la ma- 
ladie traitée avec la rougeole préexistante, 
mais encore et surtout du succès du traite— 
ment de la rougeole appliqué à une fistule 
lacrymale engendrée par une évolution spon- 
tanée du virus rubéolique. | 

Il ressort aussi manifestement de l’histo- 
rique de cette maladie que les doses infini- 
tésimales peuvent produire des phénomènes 
pathogénésiques. 

La pulsatilla produit effectivement un 
écoulement d’un sang noir par l’anus, même 
hors le temps des selles. Chez M'!° Jullien 
ce phénomène s’est constamment reproduit 
les jours où elle prenait la cuillerée de pul- 
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satilla 30°, et n’avait pas lieu le jour où elle 
prenait belladona. Jamais cet accident ne 
lui était arrivé avant l’usage de ce médica- 
ment, et la famille en avait été inquiète. 
Pendant l’usage de pulsatilla 24°, il est vrai, 
l'accident symptomatique ne s’est plus ma- 
nifesté, comme si tout l’effort du médica- 
ment s'était porté sur le symptôme morbide, 
qui commence alors à s’amoindrir, à mesure 
que la narine du côté malade redevient 
humide. — Enfin il reparait pendant l'usage 
de sulphur, dont la pathogénésie de Hahne- 
mann mentionne, au n° 890, l’écoulement du 
sang dans les selles, le soir. 

. Ilest donc démontré qu’à des doses infi- 
nitésimales, les phénomènes pathogénési- 
ques peuvent apparaitre, lorsque le remède 
est parfaitement homæopathique.— Nous se- 
rions heureux d’avoir à cet égard apporté 
un argument à la cause de la posologie in- 
finitésimale et de l’efficacité de petites doses, 
choisies d’après la loi de similitude. 


D' TURREL. 


DOSES INFINITÉSIMALES (°: 
IV 


Utilité pratique 
des doses infinitésimales. 
(Suile.) 


J'ai déjà dit un mot de l’expectation dans 
un précédent article ; que l’on me permette d’y 
revenir encore ici, la question en vaut la 
peine. On ne connaît pas assez l’origine de 
l’expectation, fruit toxique d’une plante vé- 
néneuse et singulièrement vivace, qui se plaît 


(1) Voir Bibl. hom., p. 275. 
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d’une façon particulière dans le champ mé- 
dical : l’ENVIE..., cette envie spéciale, in- 
comparable, qui distingue la race d'Esculape, 
invidia medicorum pessima. 

Les remarquables succès des médecins 
homœæopathes dans le traitement de la pneu- 
monie avaient fait un certain bruit en Allema- 
gne, les commères en jasaient, les salons s’en 
préoccupaient, et cela commençait à devenir 
génant..….; d'autant plus que c’était la réfuta- 
tion directe et péremptoire du fameux argu- 
ment, répété naguère par Trousseau, de la 
nullité d'action du globule, pour cause 
d'insuffisance de matière. Comment! s’é- 
criaient-il, ces gens-là guériraient avec 
des riens, quand nous ne guérissons pas, 
nous, hélas! avec de bons gros remèdes! 
Allons donc ! — Fort bien; maisle fait brutal, 
écrasant, était là qui se dressait comme un 
mur d’airain devant les contradicteurs. Que 
faire? Persister quand même dans la né- 
gation de l’évidence ? C’eût été par trop ma- 
ladroit. Mieux valait tourner la difficulté que 
de l’attaquer de front. Or, voici le biais 
adopté par nos consciencieux antagonistes. Ils 
se sont dit : Les homæopathes sont plus-heu- 
reux que nous dans le traitement de la pneu- 
monie, c’est incontestable ; serait-ce parce 
que leurs moyens sont réellement plus effi- 
caces? La chose n'est pas impossible, mais 
il serait emprudent de le rechercher, après 
avoir proclamé si haut le contraire. Avant 
tout, et coûte que coûte, nous devons en- 
tretenir, fortifier même, si faire se peut, la 
foi de nos fidèles. Qui sait si les hérétiquesne 
font pas de la médecine expectante, habile- 
ment dissimulée sous leurs petits globules ?... 
Essayons donc d’en faire sans globules : si 
l’expédient réussit, notre procès sera gagné 
et notre honneur professionnel (moins la m0- 
ralité) sauf devant le public. 
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On a donc entrepris des expériences ad 
hoc dans les hôpitaux de Vienne (Autriche); 
les pneumoniques ont été divisés en deux 
catégories : l’une soumise aux divers traite- 
ments classiques, l’autre abandonnée aux 
seuls efforts de la bonne nature, avec de la 
tisane à volonté pour auxiliaire. — Malheu- 
reusement les résultats n’ont pas tout à fait 
répondu à l’attente des honnêtes expérimen- 
tateurs, ainsi que le démontrent les chiffres 
suivants : 


Traitement de la pneumonie par l’expectation. 


Dietz, 1849 7.4 p. 100 

— 1852 9.2 — 

— 1855 20.7 — Moyenne : 
Bordes, 22 — (18.81 p.100. 
Schmidt, plus de 23 —- 


Brandes (de Copenhague), 31 _— 


Le traitement actif avait donné aux mêmes 
expérimentateurs, pendant les mêmes an- 
nées, une mortalité moyenne de 29 p. 100, 
qui se rapproche beaucoup de celle de la 
statistique Husson. 

La différence en faveur de l’expectation 
était assez considérable, ce me semble, pour 
engager les expérimentateurs à persister dans 
cette voie, et même à généraliser le procédé 
en l’appliquant aux autres maladies, qui 
méritaient tout aussi bien que la pneumonie 
d’en recueillir les bénéfices. Pourquoi donc 
avoir abandonné si brusquement ces inté— 
ressants essais ?.. Je ne saurais le dire avec 
certitude, n’ayant ni voix ni oreille au cha- 
pitre olympien. Mais il me sera bien permis 
de hasarder quelques suppositions, fondées 
sur le conseil des probabilités. 

Observons, d’abord, que le chiffre de la 
mortalité moyenne n’a cessé de s’accroître 
d'année en année et s’est élevé progressive- 
ment de 7 à 31 p. 100, ce qui n’était pas 
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très-encourageant... Voilà déjà un motif qui 
a dù peser d’un certain poids dans la balance. 

Deuxième motif: À moins d’une vocation 
spéciale, que je crois assez rare, on ne se 
fait guère médecin pour le pur amour de 
l’art. Afin de déterminer les jeunes bache- 
liers à embrasser une carrière aussi ingrate, 
il faut en général un stimulant d’une certaine 
puissance, que je n’ai pas besoin de nom- 
mer... — Or, s’il était démontré et univer- 
sellement reconnu que les maladies aban- 
données à la nature guérissent mieux que 
par un traitement quelconque, le stimulant 
en question n’existerait plus; et, dès lors, 
que deviendrait le métier?.. À quoi se ré- 
duiraient, d’autre part, les hautes réputa- 
tions scientifiques et pratiques, ainsi que les 
travaux qui les ont fondées ?.. 

Troisième motif: On avait entrepris ces 
expériences, plus ou moins morales, dans le 
but avoué de ruiner la posologie homæopa- 
thique dans l’opinion publique, en démon- 
trant que l’on pouvait arriver au même résul- 
tat avec de la tisane; et comme la tisane 
n’avait malheureusement pu empêcher dix- 
neuf malades sur cent de mourir, on a proba- 
blement jugé qu’il n’y avait pas lieu d’aller 
plus loin. C’est sans doute dominée par ces 
considérations que l’Académie de Paris a 
retiré le grand prix de concours offert, en 
1864, au meilleur mémoire sur les résultats 
comparatifs de l’expectation et des divers 
traitements actifs, y compris le traitement 
alcoolique du docteur Jaccoud (1)... 0 mânes 
de Broussais et de Sangrado, quittez vos 
froids sépulcres pour venir éteindre dans 
des flots de sang et de limonade l'incendie 
allumé dans les entrailles des pauvres ma-— 
lades par le barbare! | 


(4) Ar£ médical, statistique citée du docteur Galla- 
vardin. 
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Quatrième motif : En poursuivant lesdites 
expériences, on s’exposait naturellement à 
provoquer les justes réclamations des ho- 
mœopathes, qui auraient demandé à grands 
cris et finalement obtenu d’être entendus 
dans un procès solennellement instruit 
contre eux. Or, on avait sans doute de 
bonnes raisons pour ne pas faire figurer 
leurs statistiques à côté de celles dont je 
viens d’exposer le triste tableau, que je de- 
mande la permission de compléter sommai- 
rement : 


Moyenne de la mortalité dans le traitement 
de la pneumonie. 


4° Par les divers traitements en usage. 29 p.100. 
hr PanLexpactation. 1... 419 —— 
3° Par l'homæopathie. . .. .. .. 4 1/2 p. 100. 


Qu'il me suffise de laisser ces chiffres, qui 
ont leur éloquence, aux sérieuses médita- 
tions du lecteur. 

Avant d’aborder la question économique, 
qui termine cet article, je dois réparer une 
petite omission. En examinant, dans la 
deuxième partie de mon travail, les diverses 
objections qu’ont coutume de nous adresser 
nos adversaires à propos des doses infinité- 
simales, je n’ai pas suffisamment insisté sur 
celle qui consiste à mettre sur le compte de 
l'imagination tous les effets que nous leur 
attachons. Voici comment Trousseau, dans 
ses conférences sur l’empirisme, expliquait 
la chose à son auditoire : 


« Mon Dieu, messieurs, nous avons fait 
« et nous faisons souvent aussi de la méde- 
« cine homæopathique. J'avais pris chez le 
« confiseur ce que l’on appelle des non-pa- 
« reilles, petits bonbons blancs, bonbons 
« qui sont gros comme un grain de millet, 
« et qu’on met sur les biscuits de Savoie. 
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« Je donnai les bonbons sortis de chez le 
« confiseur, conjointement ou alternative- 
« ment avec des globules homæopathiques ; 
« j'ai eu des effets, il n’y a pas de doute, 
« comme j'en ai eu avec des remèdes ho- 
« mœæopathiques, c’est-à-dire qu'il arrivait 
« que certaines femmes, très-irritables 
« quand j'avais mis une grande solennité 
« dans l'administration du remède, pre- 
« naient quelques accidents, quelques trou- 
« bles nerveux d’une sorte ou d’une autre, 
« et qu’en définitive j'aurais été tenté, si je 
« n'avais pas su ce dont il était question, 
« d'attribuer à mon remède les effets que je 
« constatais. » 


Cette historiette ne manquerait pas de 
sel, si elle n’avait le double inconvénient 
d’être aussi fausse dans le fond que défec- 
tueuse dans la forme. — Observons d’abord 
que la clientèle des homœæopathes ne se 
compose pas exclusivement de petites mai- 
tresses, de femmes nerveuses et irritables ; 
elle est plus ou moins mêlée, comme celle 
des autres, cela est évident ; — ensuite, que 
chez cette intéressante mais fort ennuyeuse 
catégorie de malades, d’autres organes que 
les nerfs peuvent être affectés. De sorte que 
si le poumon enflammé d’une femme très- 
irritable, par exemple, venait à reprendre 
rapidement ses fonctions normales sous 
l'influence des globules, il faudrait bien en 
conclure que leur action a porté ailleurs que 
sur les nerfs. 

Mais laissons là les femmes nerveuses, 
qui n’ont évidemment été mises en scène 
que pour égayer la galerie. L’exemple, d’ail- 
leurs, est fort mal choisi, car, si j’en crois 
ma propre expérience, les doses infinitési- 
males réussissent d'autant mieux que les 
sujets ont le système nerveux moins exci- 
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table. Mes bons campagnards tourangeaux, 
qui n’ont pas les nerfs aussi sensibles qu'une 
femme hystérique, me prouvent cela tous les 
jours. — Ce qui paralyse l’action des glo- 
bules, ce sont les vices engendrés par une 
fausse civilisation, les excès de tous genres 
d’une vie sensuelle et dissolue , la débauche 
et son hideux cortége de maladies virulentes, 
qui infectent souvent pour la vie les consti- 
tutions les plus robustes, marquées désor- 
mais d’un sceau indélébile, qu’ils transmet- 
tront à leur descendance; enfin l’abus de 
la drogue, poussé jusqu’à l’intoæication. De 
sorte qu’il faudrait préalablement nettoyer 
ces étables d’Augias du fumier qu'y ont 
entassé les corruptions d’un siècle plongé 
dans la matière, ce qui n’est pas une mince 
affaire. — Voilà pourquoi les doses infinité- 
simales se montrent surtout efficaces chez 
les jeunes enfants, quand ils ne sont pas 
porteurs de quelque vice héréditaire, chez 
les paysans à la vie sobre et laborieuse, et 
même (je devrais peut-être dire surtout) 
chez les animaux, malgré les difficultés par- 
ticulières que présente le diagnostic de leurs 
maladies. 

J'ai cité ailleurs (1) les intéressantes ex- 
périences entreprises à l’École de cavalerie 
de Saumur par mon ami le docteur Perrussel, 
avec l'autorisation du général commandant 
et le concours d’un vétérinaire distingué de 
cette École. Les résultats de ces expériences, 
poursuivies pendant six mois (4860-61) 
sous les yeux attentifs de tout. le personnel 
de l’école, parurent assez concluantes pour 
déterminer le général à prier M. Perrussel 
de les consigner dans un rapport à l’Empe- 
reur. Une commission, dite d'hygiène hip- 
pique, fut nommée par le ministre de la 


(1) Nouveaux Principes de philosophie médicale, 
p. 143. 
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guerre, à la suite de ce rapport, pour enten- 
dre les explications de l'auteur, mais les 
membres qui la composaient étaient juges et 
parties dans la cause. Celui-ci fut à peine 
écouté, puis poliment évincé; ce qui ne 
prouve point, toutefois, que ses succès aient 
été des revers (2)... 

Arrivons enfin à la question économique, 
qui a aussi son importance. Augmenter la 
somme et.la qualité des produits en dimi- 
nuant celle des dépenses, tel est le problème 
en partie double que se proposent de ré- 
soudre tous les économistes et que cherchent 
à réaliser tous les industriels, à l’avantage 
commun du producteur et du consommateur. 
Si un fabricant de tissus, par exemple, ve- 
nait à découvrir un nouveau procédé de 
fabrication qui, tout en perfectionnant ses 
produits, lui procurerait une économie de 
100 p. 100 sur les procédés anciens, ce qui 
lui permettrait de les livrer, sans léser ses 
intérêts, à des prix considérablement ré- 
duits, est-ce que tous ses confrères ne 
s’empresseraient pas d'adopter son inven- 
tion? — Il est vrai que le médecin n’est ni 
industriel, ni commerçant, et que peu lui 
importe personnellement le prix de la mar- 
chandise consommée par la pratique; mais 
il y a tout à côté de lui un autre officier, un 
fournisseur patenté, pour qui la chose pour- 
rait ne pas être indifférente, n’était l’étroite 
solidarité qui unit l’exécuteur de l’ordon- 
nance avec son rédacteur. Au demeurant, 
l’un portant l’autre, ils font assez bien leurs 
affaires comme cela, et ce n’est pes la peine 
de les déranger. 

Ceux qui n’y trouvent pas tout à fait leur 

(2) Voy. L'Homæopathie, ou la médecine de l'analo- 
gie devant la commission d'hygiène hippique, au minis- 
tère de la guerre, (séance officielle du 26 avril 1861), 


par le docteur Perrussel; Paris, 1862, chez J. B. Bail- 
lière et fils, rue autéfouillel 19. 
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compte, lequel n’a aucun rapport avec celui 
de l’apothicaire, ce sont : d’abord les con- 
sommateurs civils, obligés de payer fort 
cher le plaisir de se saturer de drogues 
aussi antipathiques à leur goût que perni- 
cieuses à leur santé; ensuite les établisse- 
ments hospitaliers, pour qui les frais de mé- 
dicamentation sont devenus une charge 
écrasante, qu’il serait pourtant si facile d’al- 
léger, ainsi que le démontrent les rapports 
officiels précédemment cités, pour les trois 
hôpitaux de Thoissey, Roubaix et Bour- 
gueil. Quant à l'hôpital Sainte-Marguerite, 
bien que le rapport de l'administration de 
l’Assistance publique soit muet sur ce point, 
nous sommes en mesure de remplir cette 
lacune, d’après des renseignements garantis 
certains, dont voici les résultats : 


Frais annuels de pharmacie. 


Pour le service allopathique : 23,522 fr. 
Pour le service homœæopathique : 250 fr. 


C'est la différence de 1 fr. à 100 fr., de 
100 fr. à 40,000 fr., de 1,000 fr. à 100,000 
fr.!!! — De sorte que l’administration de 
l’Assistance publique de Paris, qui dépense 
peut-être annuellement, pour le seul chapitre 
drogues, une somme totale de 6 à 700,000 
fr., pourrait facilement réduire cette somme 
à 6 ou 7,000 fr. — Il est vrai que quand on 
sacrifie sans hésiter 40 millions à la con- 
struction d’un seul hôpital, pour faire le pen- 
dant d’un théâtre manqué qui en a coûté 60, 
on ne regarde pas à pareille bagatelle. [ls 
sont donc bien communs, les millions, en 
certains pays, tandis que l’on meurt de faim 
dans d’autres!..... Enfin! espérons que les 
manieurs des deniers publics n’entendront 
pas toujours l’économie de cette façon-là. 

La différence que je viens de signaler, 


295 


quant aux frais de médicamentation, entre 
les deux méthodes rivales, pourra paraître 
exorbitante; essayons de la justifier par 
quelques détails sommaires. 

On sait que le traitement externe, dans le 
domaine purement médical, est à peu près 
complétement exclu de la thérapeutique hah- 
nemannienne; par conséquent, ni sangsues : 
(article important), ni sinapismes, ni vésica- 
toires, ni moxas, ni sétons, ni Caustiques, 
ni emplâtres, ni onguents, ni pommades, ni 
toxiques médicamenteux d’aucune sorte ; 
d’où résulte déjà une double économie con- 
sidérable en frais de linge et de service, 
indépendamment d’un avantage d’un autre 
ordre, qui n’est point à dédaigner : la pro- 
prelé. 

Après cette soustraction, dont je laisse au 
lecteur le soin de calculer l'importance, tout 
l'arsenal thérapeutique des homæopathes 
se réduit à quelques centaines de petits fla- 
cons, contenant les uns des dilutions, les 
autres des globules, un certain nombre des 
triturations, que l’on peut renouveler pres- 
que sans frais, la matière première n’ayant 
ici qu’une valeur insignifiante. Ajoutons que 
tout cela, dilutions, globules et triturations, 
n’a pas l’inconvénient d’exhaler ce mélange 
indescriptible d’odeurs désagréables qui 
distinguent les pharmacies allopathiques , 
et peut être contenu dans une boîte fermée 
simulant un meuble de petite dimension, 
qui trouve sa place partout. — J’estime 
qu’une pharmacie homæopathique de 1,000 
à 1,200 flacons est plus que suffisante-pour 
les besoins d’un grand hôpital; or, le prix 
moyen de chaque flacon étant de 1 fr., ce- 
lui du total sera de 4,000 à 1,200 fr. Re- 
marquons, en outre, que les trois quarts de 
ces flacons ne sont presque jamais employés, 
ne figurent là qu’à titre d’assortiment, et 
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que le renouvellement annuel de l’autre 
quart ne peut guère exiger qu’une dépense 
égale à celle de son acquisition primitive, 
soit 300 francs à peine; doublons cette 
somme pour frais de boissons et autres me- 
nus détails, et avec 600 francs nous aurons 
de quoi médicamenter agréablement pendant 
une année 5 ou 600 malades. 

Ce qui précède concerne spécialement la 
médecine, mais la chirurgie pourrait y trou- 
ver aussi son compile, quoique dans de 
moindres proportions. — On sait déjà, et 
depuis longtemps, que la meilleure chirurgie 
est celle qui opère le moins, celle qui fait 
les plus gros emprunts à la médecine. Lis- 
franc nous répétait cela sans cesse dans ses 
cours; il faisait mieux, il le pratiquait; et 
ceux qui ont suivi sa clinique peuvent se 
rappeler avec quel succès. À quels résultats 
ne fût pas parvenu le sage et illustre prati- 
cien si, au lieu d’allier le bistouri avec la 
pilule, il l’eût combiné avec le globule, si 
souvent appelé à suppléer à son insuffisance! 

Le lecteur n’a pas oublié sans doute le 
brillant succès obtenu par le docteur Gillet, 
de Marseille, dans un cas de blessure d’arme 
à feu à l’articulation du coude, blessure tel- 
lement grave que, de l’avis unanime de trois 
notabilités chirurgicales, l’amputation im- 
médiate restait le seul moyen de conserver 
la vie au malade (1). Les faits de ce genre 
ne sont pas très-rares dans la pratique ho- 
mœopathique, et je pourrais en rapporter 
plusieurs exemples, si je ne craignais de 
donner à cet article des proportions déme- 
surées. J’ai voulu simplement constater ici 
une fois de plus que la chirurgie associée 
à l’homœæopathie, en restreignant le nombre 
des opérations, procure le double et inap- 


(1) Bibliothèque hom., n° du 1er mai. 
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préciable avantage d’éviter aux malades de 
cruelles souffrances en même temps que de 
graves dangers, et de ménager la bourse des 
administrations. 
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L'HOMOŒOPATHIE A NEW-YORK. 


Nous avons sous les yeux le troisième"rap- 
port annuel du dispensaire homæopathique de 
Bond street et de ses annexes, fondé et dirigé 
par le D' Otto Fülsgraff. 

Cet établissement de bienfaisance a treize ans 
d'existence, et sa prospérité toujours croissante 
lui a permis de prendre aujourd’hui des pro- 
portions inouïes. 

Hélas ! nous n’avons rien en France qui en 
approche, même de très-loin. 

En 1856, première année de sa fondation, ce 
dispensaire reçut 521 malades ; en 1864, 14,195: 
en 1868, 26,046.— Le nombre des prescriptions 
faites cette dernière année ne s'élève pas à 
moins de 50,122, y compris 8,352 visites à do- 
micile, depuis le 1° février 1867 jusqu’au 1° jé- 
vrier 1868. 

Nous recommandons la lecture de ce rapport 
à tous ceux qui veulent être fidèlement rensei- 
gnés sur les progrès et sur les bienfaits de l’ho- 
mœæopathie. 

Citons deux faits seulement : Pneumonie, 
137 cas, 134 guérisons ; morts, 3. — Diphterie, 
49 cas, 35 guérisons; morts, 3; 11 dont le ré- 
sultat a été inconnu. e 

Dans tous nos dispensaires nous avons à re- 
gretter de ne pouvoir nous rendre compte du 
résultat d’un certain nombre de nos traite- 
menis; quand il m'est arrivé de reprocher à 
certains malades de n'être pas venus me dire 
quels effets avaient été produits par les remèdes, 
j'ai souvent obtenu pour toute réponse : « C’é- 
tait inutile, j'étais guéri. » 


A. C. 


————— 
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SUBSTITUTION ET HOMOEOPATHIE. 


Le mot SUBSTITUTION (de sub, sous, et sta- 
tuere, établir) a été récemment introduit dans 
le vocabulaire médical pour exprimer l’art 
de guérir les maladies naturelles, en leur 
substituant, à l’aide de remèdes dits spécifi- 
ques, des maladies artificielles analogues, 
qui se dissipent ensuite plus ou moins rapi- 
dement d’elles-mêmes. Cela ressemble assez 
à l’homœæopathie, comme on voit..., mais 
avec la différence, à l’avantage de cette der- 
nière, qu'ici du moins le mot représente 
exactement la chose (omxwos, semblable, et 
ras, maladie). Dès lors, quelle nécessité 
de l'avoir changé, ce nom, pour le remplacer 
par un autre qui ne le vaut pas? — Ah! il y 
a là tout un petit mystère que nous allons tà- 
cher d’éclaircir, pour l'édification de ceux 
qui seraient encore tentés de croire aux ver- 
tus de l’école orthodoxe. 

On verra comment un habile homme peut, 
moyennant un simple changement d’éti- 
quette, se parer des dépouilles d’autrui, sauf 
à traiter ensuite de va-nu-pieds les victimes 
du tour d'adresse. 

1868 


C’est à un médecin de Tours, le D' Breton- 
neau, que revient le mérite de cette honnête 
supercherie, prônée par sa petite école comme 
une invention de premier ordre. — Esprit fin, 
subtil, original surtout, cachant sous une 
bonhommie quelque peu étudiée le génie sa- 
gace qui sait toujours découvrir quelque 
chose là où le commun des observateurs n’a- 
perçoit rien, Bretonneau étonnait souvent, 
par ses aperçus ingénieux et soudains, les 
praticiens le plus expérimentés. Son disciple 
de prédilection, Trousseau, l’a dépeint, sous 
ce rapport, beaucoup mieux que je ne pour- 
rais le faire, en disant qu’il faisait la méde- 
cine comme La Fontaine faisait les fables. 
Seulement, je n’ai jamais oui dire que La Fon- 
taine fit ses fables en dormant (1). 

En somme, Bretonneau, par son fact mé- 
dical exquis, par ses travaux anatomo-pa- 
thologiques spéciaux sur la diphtérite et la 
dothinenthérite, qui l’ont conduit, les pre- 
miers à la délicate opération de la trachéo- 


(1) Tous ceux qui ont connu Bretonneau savent que le 
bonhomme s’endormait volontiers, soit au lit du malade, 
soit dans son cabinet, et reprenait ensuite sa consul- 
tation juste au point où il l'avait laissée; originalité 
qui n'est pas sans rapports avec certaines variétés du 
somnambulisme… 
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tomie dans les cas extrêmes de croup, les 
seconds à la simplification du traitement de 
la fièvre typhoïde, enfin par ses connais- 
sances étendues et variées en histoire natu- 
relle, qui viennent ajouter à son titre de mé- 
decin exceptionnel celui de savant distingué, 
doit être placé au premier rang des princes de 
l’école classique qui ont le plus efficacement 
contribué à la chute du grand Broussais. 

Ce n’était point assez pour son ambition : 
une autre gloire médicale, plus pure et sur- 
tout plus durable, brillait alors en Allemagne 
d’un éclat assez vif pour offusquer toutes les 
médiocrités jalouses de l’époque. — Parfai- 
tement initié, comme nous le verrons bientôt, 
à la doctrine de Hahnemann et aux luttes ar- 
dentes qu'avait à soutenir le grand réforma- 
teur contre l’école orthodoxe, le rusé com- 
père tourangeau comprit qu'il y avait là, 
pour un homme de sa trempe, une riche mine 
à exploiter, et, tout en professant pour cette 
dame (l'homæopathie) le plus profond mé- 
pris (1), il lui escamotait sournoisement le 
plus beau fleuron de sa couronne, qu’il es- 
‘saya d’amalgamer avec le clinquant qui dis- 
simule encore aux yeux des simples, hélas! 
toujours en majorité dans ce bas monde, la 
décrépitude de la fille de Galien. 

Prouvons d’abord le larcin, nous verrons 
ensuite quel profit on a su en tirer. 

J’écrivais ceci, l’an dernier, dans une pe- 
tite brochure adressée, sous forme de lettre, 
au D' Duclos, professeur à l’École de méde- 
cine de Tours : 

«Ïl y a dans la substitution deux choses 
« bien distinctes : un grand principe, adroi- 
« tement escamoté..…., que je revendique au 
« nom de la justice et de la probité scienti- 


(1) V. nos Lettres au Dr Bretonneau, lettre 1re, p.1 
et suiv. 
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fiques, en faveur du légitime propriétaire, 
et une mauvaise application que j’aban- 
donne aux spoliateurs. — Au fond, le 
principe substitutif et le principe homæo- 
pathique sont identiques, et il n’y a réel- 
lement ici qu’une substitution de nom. Cela 
est si vrai, que M. Bouchardat, dans son 
Formulaire magistral, devenu classique, 
appelle indifféremment substitutifs ou ho- 
moœæopathiques les médicaments qu’ila ran- 
gés (sic) dans cette catégorie importante. 
« Bretonneau connaissait-il les travaux de 
Hahnemann lorqu’il a fondé sa fameuse 
substitution ? -— Je réponds : our... , et 
j'apporte, en preuve de mon affirmation, 
le témoignage d’un vénérable vieillard (le 
D' Guérin, de Châtillon-sur-Indre, aujour- 
d’hui âgé de quatre-vingt-sept ou quatre 
vingt-huit ans, et ayant conservé toute son 
intelligence) qui fut le condisciple et 
l'ami de Bretonneau. Ce médecin distin- 
gué exerce l’homæopathie depuis trente 
ans. Désirant connaître la cause de sa con- 
version, je lui adressai dernièrement quel- 
ques questions à ce sujet; or, voici sa ré- 
ponse : — « C’est mon ami Bretonneau 
qui m’a mis sur la voie : ayant entendu 
parler des cures merveilleuses de Hahne- 
mann en Allemagne, il voulut connaitre 
ses œuvres, qui le frappèrent vivement. Il 
me fit part de ses impressions : — Îl y a 
du bon sens dans ce système-là, me disait- 
il, c’est à étudier. — La confiance que 
m'inspirait Bretonneau me fit réfléchir à 
mon tour. J’etudiai, je compris... ; puis, 
après une préparation suffisante, j'en vins 
à la pratique, que j'ai continuée jusqu'ici 
avec un succès que ne m'avait jamais 
procuré l’ancienne médecine. — Mais, 
comment se fait-il, fis-je observer à 
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« M. Guérin, que Bretonneau n'ait pas 
« adopté pour son propre compte les con- 
« seils qu’il croyait devoir donner à ses 
« amis? — Que voulez-vous? répliqua le 
« bon vieux docteur, position oblige. Celle 
« qu'avait conquise Bretonneau parmi les 
« princes de la science médicale ne pouvait 
« guère lui permettre de rompre ostensible- 
« ment avec un passé plein de brillantes 
« promesses pour l'avenir, et de s’affranchir 
« avec éclat de ces funestes préjugés d’école 
« qui ont détourné et détournent encore 
« chaque jour tant de belles intelligences de 
« la seule voie capable, selon moi, d’impri- 
« mer à notre pauvre art une marche ascen- 
« dante. — Soit, répondis-je, Bretonneau 
« était parfaitement libre d’accepter ou de 
« repousser la doctrine de Hahnemann; mais 
« pouvait-il, honnêtement, lui ravir son bien 
« pour le dénaturer au profit de son ambition 
« personnelle ?... — Patience ! répartit mon 
« interlocuteur; bien volé ne profite guère. ; 
« comptez que l’heure de la justice répara- 
« trice sonnera tôt ou tard pour le légitime 
« possesseur (1). » 

Ayant adressé au D' Guérin la brochure 
d’où je viens d’extraire ce passage, je reçus 
de lui, peu de temps après, la lettre suivante, 
que je copie textuellement et intégralement : 


Châtillon, 24 février 1867. 
« Mon cher confrère, 


« J'ai bien reçu, à l’époque, votre petite 
brochure, mais elle avait quelques visites à 
faire avant de séjourner ici, notamment chez 
M°° de la Ch..., — qui, ayant eu éveil de son 
arrivée, s’est empressée de me la faire de- 
mander. Mais enfin elle est de retour, et je 


(1) Le discours de M. le Dr Duclos (séance de rentrée 
de l’École de médecine de Tours, 1866). — Lettre à 
l'auteur, par le Dr N.-M. Chauvet. — Tours, 1867. 
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ne trouve rien de mieux que de vous remer- 
cier du plaisir que vous m’avez causé en m’en 
faisant faire l’agréable et utile connaissance, 
car elle m’a inspiré le plus vif intérêt et m’a 
donné le désir de me procurer le petit livre 
que vous venez de publier (Nouveaux Prin- 
cipes de philosophie médicale, etc.), et que 
j'attends aujourd’hui ou demain au plus tard. 

« Cet opuscule est écrit avec tant de fran- 
chise et de vérité, qu’on ne peut que déplorer 
avec vous le manque d'énergie que nous ap- 
portons, malheureusement trop souvent, à 
avouer les nobles et généreuses impressions 
qui nous viennent d'autrui. 

« Feu M. Bretonneau, APRÈS M’AVOIR INITIÉ 
A L’ADMIRABLE DOCTRINE DE HAHNEMANN, me 
rendit un peu plus hardi dans la discussion. 
Après avoir examiné, je réfléchis et finis par 
me.convaincre que nous étions dans l’erreur. 
Je lui parlai de l’action de l’aconit, de la 
bryone, du phosphore, du soufre, dans la 
pneumonie, de celle de quelques autres sub- 
stances dans d’autres cas, et il finit par me 
demander quelques teintures pour expéri- 
menter.— [1 ne m’a pas informé du résultat, 
et s’est contenté de me faire quelques plai- 
santeries à ce sujet... 

« Néanmoins, je regrette toujours sa per- 
sonne ainsi que ses conversations agréables, 
qui devenaient pour moi autant de bons en- 
seignements. | 

« Je parlai aussi, un jour, à un autre de 
nos confrères de Tours, qui est mon compa- 
triote, des travaux de Hahnemann. Ses ma- 
nières sont douces, il a de l’aménité dans le 
caractère; aussi ne chercha-t-il pas à com- 
battre ma manière de voir ; seulement, il me 
répondit que tous ses confrères lui jetteraient 
la pierre s’il suivait mon exemple. Je lui dis : 
«Je pense quesi vous étiez suffisamment per- 
« suadé, vous auriez l’énergie, comme mé- 
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« decin consciencieux et éclairé, de plaider 
« pour le triomphe de la vérité. » — Depuis 
lors, ce docteur est venu quelquefois ici, où 
reste sa famille, et j’ai été privé de l'honneur 
de sa visite... 
«Adieu, cher confrère. Excusez mon style 
et mon écriture, car mon cerveau et mes 
doigts sont bien infirmes. 


« Tout à vous. 
€ D' GUÉRIN (1). » 


Après ce respectable témoignage, dont 
j'ose espérer que l’on ne contestera pas la 
valeur, la question d’origine de la substitu- 
hion me paraît définitivement jugée. Il s’agit 
bien ici, en effet, d’un véritable escamotage, 
déloyal au premier chef, de la loi homæopa- 
thique, au préjudice de Hahnemann. Le Pyg- 
mée de Tours comptait-il s’élever par là jus- 
qu’à la taille du Géant de Meissen ? — Peut- 
être. L’orgueil a parfois de si étranges 
aberrations, surtout lorsque la flatterie vient 
enfler ses voiles ! 

Je comprends trop la gravité de l’accusa- 
tion que je porte ici contre un homme de la 
valeur de Bretonneau, pour négliger aucune 
des circonstances qui me paraissent capables 
de la légitimer. En voici une que je livre aux 
méditations du lecteur. 

Ontrouve dansleJournaldes connaissances 


(1) J'apprends à l'instant (4er juillet) la mort de notre 
vénérable doyen d'âge, qui vient de succomber, dans 
sa quatre-vingt-huitième année, à de longues souf- 
frances, dues en grande partie aux fatigues de sa pro- 
fession, qu'il a exercée presque jusqu’à sa dernière 
heure. — Par ses nobles qualités d'esprit et de cœur, 
son caractère aimable, doux et sympathique, ses de- 
hors attrayants, le Dr Guérin eût pu briller sur les plus 
grands théâtres; il a modestement préféré sa petite ville 
de Châtillon-sur-Indre, dont, après soixante ans d'une 
pratique aussi étendue qu'éclairée et bienfaisante, il em- 
porte les regrets unanimes. — On peut dire de lui, en 
toute vérité, qu’il a passé sur cette terre en y semant 
les bienfaits : Transiit benefaciendo. 
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médico-chirurgicales, t.1, p.136, le passage 
suivant d’un article signé Bretonneau : 

« L'observation de chaque jour prouve 
que le quinquina donné à hautes doses (et à 
petites doses aussi...) détermine chez un 
grand nombre de sujets un mouvement fé- 
brile très-marqué..…... Le plus souvent, des 
tintements d’oreilles, la surdité et une sorte 
d'ivresse précèdent l'invasion de cette fièvre; 
un léger frisson s’y joint; une chaleur sèche, 
accompagnée de céphalalgie, succède à ces 
premiers symptômes, s’éteint graduellement 
et se termine par de la moiteur. Loin de cé- 
der à de nouvelles et plus fortes doses de ce 
médicament la fièvre, causée par l’absorp- 
tion du principe actif du quinquina ne 
manque pas d’être exaspérée. » 

Voilà donc une fièvre intermittente légi- 
time avec ces trois stades successifs : frisson, 
chaleur et sueur, créée de toutes pièces chez 
des individus bien portants, par le même re- 
mède qui la guérit chez ceux qui en sont at- 
teints. Voilà le fondement sur lequel on a 
bâti la substitution. Et je soupçonne fort que 
de tous les nombreux sujets chex lesquels 
l'observation de chaque jour a démontré, si- 
non rappelé... à Bretonneau le remarquable 
fait qu’il signale, le principal n’est autre que 
Bretonneau lui-même... — Eh bien, singu- 
lière coïncidence! Hahnemann avait fait 
exactement la même observation sur la même 
substance, le quinquina, QUARANTE ANS AUPA- 
RAVANT... Seulement, tandis que Hahne- 
mann devinait dans ce fait initial ce que 
Newton avait deviné dans celui de la chute 
d’une pomme : une LOI GÉNÉRALE, Bretonneau 
n’y a vu, lui, qu’un fait isolé... — Il est vrai 
que la tournure de son esprit, essentielle- 
ment analytique, ne lui eût guère permis d'y 
voir autre chose: et si sa substitution a paru 
un moment s'élever à la hauteur d’un prin- 


SUBSTITUTION ET HOMOEOPATHIE. 


cipe, c’est grâce aux disciples, à Trousseau 
notamment, bien plutôt qu’au maitre, qui se 
souciait assez peu des conséquences : « Voilà 
une idée, lui disait-il, tirez en ce que vous 
pourrez, c’est votre affaire et non la 
mienne. » 

Or, savez-vous ce que les substituants ont 
su tirer de plus clair, jusqu'ici, de l’idée 
substitutive ? — Des insultes gratuites contre 
l’homœæopathie. 

Écoutons d’abord Trousseau, le plus illus- 
tre d’entre eux, sur la tombe de son maître : 
«.. C’est encore dans l’ordre thérapeuti- 
que, et après de longues et laborieuses ex- 
périences sur les plantes et sur les animaux, 
qu’il (Bretonneau) fonda la grande théorie 
de la substitution , théorie aussi féconde que 
Sont STÉRILES ET RIDICULES LES THÉORIES 
MENSONGÈRES DE L'HOMOEOPATHIE (1). » 

Et ailleurs : 

« C’est à vous que je demanderai quel état 
vous devez faire des nonnes, des châte- 
laines, des sorciers, des HOMOEOPATHES, 
des vendeurs d’eaux miraculeuses, des som— 
nambules, des rebouteurs, de toute cette 
fourbe d’empiriques dont j'aurai à vous par- 
ler dans notre prochaine conférence (2). » 

Il n’y a pas jusqu’au débonnaire profes- 
seur Bourchardat lui-même qui ne jette la 
pierre aux homœæopathes, à propos de la 
substitution : 

« ... Mais je me hâte d'ajouter, dit-il 
dans la préface de son Formulaire ma- 
gistral (p. 10), que la doctrine homæopa- 
thique n’a de commun avec la méthode 
substitutive que le principe qui leur sert de 


(1) Discours prononcé sur la tombe du Dr Bretonneau, 
à Saint-Cyr, près Tours, le 7 mai 1862, par le professeur 
Trousseau. 


\2) Conférences sur l'empirisme, faites à la Faculté de 


médecine de Paris, les 18 et 24 mai ALEE ge le pro- 
fesseur Trousseau. 423 
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point de départ. Les homæopathes sont des 
médecins expectants qui laissent tout faire 
à la nature, et qui n’emploient des remèdes 
que pour TROMPER LE PUBLIC. » — Hé! de 
grâce, laissez donc le public formuler lui- 
même ses plaintes à cet égard, s’il en sent 
le besoin, et épargnez-nous les vôtres , qui 
nous sont plus que suspectes.… 

Je ne parle point des plaisanteriesridicules,. 
des sottes et plattes bouffonneries, des sales 
et grossières injures dont la presse allopa- 
thique assaisonne chaque jour sa prose en 
l’honneur de l’homæopathie et des homœæo- 
pathes, qui n’en font pas moins leur chemin, 
au contraire !.…. 

En fin de compte, quelle est la valeur in- 
trinsèque de la substitution, telle que la 
comprennent ses adeptes, et quels sont ses 
rapports avec l’homæopathie, à laquelle on 
l’oppose avec tant de dédain ?— C’est ce que 
nous allons brièvement examiner. 

Substituons à une maladie naturelle une 
maladie médicamenteuse semblable, rien de 
plus simple, à première vue; et pourtant, 
que de difficultés dans l'application! és 
Prenons pour exemple la fièvre intermittente 
régulière, se reproduisant à heure fixe, avec. 
ses trois phases successives : frisson, chaleur 
et sueur. Le remède propre à guérir substi- 
tutivement ceite fièvre devra, dans l’hypo- 
thèse, posséder la vertu de l’engendrer chez 
ceux qui ne l’ont pas, puisque c’est de cette 
similitude même que dérive son caractère 
substitutif. — Or, ceci suppose nécessaire - 
ment l’expérimentation préalable du remède 
en question sur l’homme sain, seul moyen 
de constater l’analogie de ses symptômes 
physiologiques avec les symptômes patholo- 
giques de l'affection à guérir. 

Bretonneau, nousl’avons vu, abien fait cette 
expérience, à l'exemple de Hahnemann, mais 
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sur le quinquina seulement ; etje ne sache pas 
que ni lui ni aucun de ses élèves aient ex- 
périmenté de la sorte d’autres médicaments. 
Bien au contraire! Après et malgré ce fait 
concluant, qui eût suffi pour dessiller des 
yeux moins aveuglés par la passion, il n’est 
plus question que d'expériences sur les 
plantes, sur les animaux, et surtout sur 
l’homme malade. | 

« La pathologie, la thérapeutique, dit 
Trousseau dans son Oraison funèbre de Bre- 
tonneau, marchaient donc avec une in-— 
cessante émulation vers le grand bien de 
l’art de guérir; mais elles marchaient en s’ai- 
dant de l’expérimentation, commençant aux 
plantes, aux animaux, FINISSANT A L'HOMME 
MALADE. » Et c’est sur cette triple et frêle 
base expérimentale que Bretonneau aurait 
fondé, d’après son brillant commentateur, 
les trois grandes théories de la spécificité des 
maladies, de la spécificité des médicaments 
et de la substitution (1)... 

Il résulte de là que le quinquina ayant eu 
seul, chez les substituants, les honneurs de 
expérimentation pure, c’est-à-dire sur 
l’homme sain, l’importante classe des substi- 
tutifs, appelée, selon M. Bouchardat, à do- 
miner la thérapeutique des affections chro- 
niques, se compose, jusqu'ici, d’un seul et 
unique médicament… 

Il y a longtemps que la contradiction, 
l’absurdité et... l’impertinence se sont donné 
rendez-vous dans les écrits anti hom®æo- 
pathiques des princes de la science... Il 
semblerait qu'après une expérience qui avait 
fourni au maître l'occasion de fonder une 
aussi grande et aussi féconde théorie que 
celle de la substitution, les disciples dussent 


(1) Voir, pour plus de détails sur cette importante 
question, nos Nouveaux Principes de philosophie médi- 
cale, p. 93 et suiv. 
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montrer quelques égards envers ceux qui lui 
avaient tracé la voie : eh bien, voyez avec 
quel ton de persiflage et d’ironie amère 
Trousseau raille Hahnemann sur sa méthode 
d'expérimentation pure : 

« .….. Les expériences homœæopathiques 
ont été faites sur l’homme sain par Hahne- 
mann lui-même, le grand chef de l'École 
homæopathique, le père de cette doctrine. 
Hahnemann s’attablait avec quatre, cinq, six 
de ses adeptes , tous hommes bien portants; 
ils prenaient les remèdes, et, pendant huit, 
quinze jours, un mois, deux mois quelque- 
fois, ils écrivaient consciencieusement toutes 
les sensations qui traversaient la plus petite 
partie de leur corps. C’est avec cela qu’a été 
faite la matière médicale de Hahnemann. 
J’en appelle à ceux qui voudront la lire, c’est 
une étude philosophique assez curieuse. » 

C'est-à-dire que, selon le spirituel confé- 
rencier, Hahnemann et ses adeptes étaient 
tout simplement des fous, des illuminés, 
etc...— Mais alors, que signifie l’expérience 
de Bretonneau sur le quinquina?... Et quel 
état devons-nous faire de la substitution, à 
laquelle elle sert de base? 

Les substituants, qui n’ont jamais compris 
la doctrine hahnemannienne, paraissentatta- 
cher à leur substitution le même sens que les 
homæopathes attachent à l’homæopathie; ils 
sont dans l'erreur : les homæopathes n’ont 
pas la prétention de remplacer une maladie 
par une autre maladie, mais tout simplement 
de la guérir, si faire se peut, en lui opposant 
un remède dont la pathogénésie, bien connue, 
présente la plus grande analogie possible 
avec l’ensemble de ses symptômes. Quant 
au mode intime d’après lequel s’accomplit la 

-guérison de la maladie dans le sein de l’or- 
ganisme, sous l'influence du médicament 
semblable, c’est là un secret que nulle des 
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nombreuses hypothèses qui ont été hasardées 
à-cet. égard, sans en excepter la mienne, 
bien entendu (1), n’est parvenue encore à 
expliquer complétement. Mais on découvrira 
certainement un jour la raison scientifique 
de ce grand fait. 

Résumons-nous. — Je crois avoir pé- 
remptoirement démontré : 

4° Que le principe fondamental de la 
substitution est foncièrement identique à 
celui de l’homæopathie; 

2° Que Bretonneau connaissait depuis 
longtemps les grands travaux de Hahnemann, 
dont personne mieux que lui n’était en me- 
‘ sure d'apprécier l'importance, lorsqu'il a es- 
sayé de lui ravir, à la faveur d’un simple 
changement de mots, la gloire de son immor- 
telle découverte ; 

3° Que, dès lors, sa prétendu fondation se 
résout en un PLAGIAT honteux, dont l’heure 
est venue de lui demander compte; 

4° Qu’au fond, faute d’expérimentation 
préalable des médicaments sur l’homme sain, 
le principe substitutif reste sans application 
possible. 

Quant aux substituants, s’il en reste 
encore, j'espère qu'ils ne tenteront plus de 
s’introduire en larrons dans notre camp, 
dont toutes les issues, je les en préviens, 
sont gardées par des sentinelles vigilantes. 
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leur aveugle négation de notre méthode thé- 
rapeutique, il convient de reconnaître qu’ils 
ont tiré un certain parti de nos leçons, et 
que, renonçant à la polypharmacie, aux émis- 
sions sanguines, ils se rapprochent imper- 
ceptiblement de notre posologie, et ne dé- 
daignent pas d'employer l'aconit et l’arnica, 
pour ne citer que les plus habituels de leurs 
emprunts. 

En ce qui concerne les petites doses, il 
est accepté, à peu près sans conteste, que la 
plus petite partie d’une gouttelette de virus 
vaccinal, introduite sous l’épiderme, suffit 
pour provoquer l’éruption d’un bouton sem- 
blable à celui de la variole, en préservant de 
l'invasion de cette terrrible maladie pendant 
une longue période. 

Mais les praticiens des petites localités, 
ayant moins l’occasion de recevoir l'influence 
de nos doctrines, acceptent difficilement, 
prévenus qu’ils sont systématiquement contre 
les petites doses, que la vaccination soit eff- 
cace si elle ne fait qu’effleurer l’épiderme : 
pour que l'enfant soit, pour eux, bien et dû- 
ment vacciné, il faut que le sang coule et que 
la pointe de la lancette entame le derme, 
Aussi n'est-il pas rare de voir, à la suite de 
cette petite opération ainsi exagérée, sur- 
venir des accidents analogues à celui que 
nous allons rapporter. 
































D' CHAUVET. Joseph A...., 14 mois, en nourrice dans 
un village des environs de Toulon, a été 
vacciné le 18 mars 1868. Des trois piqûres 
du bras droit, l’inférieure a été profonde et a 
saigné beaucoup. Les boutons supérieurs se 
sont développés normalement et n’ont été 
accompagnés que de l’érythème superficiel 
du réseau lymphatique sous-épidermique. 
L’inférieur a été le centre d’une inflamma- 
tion du réseau lymphatique sous-cutané, avec 
gonflement, rougeur et fièvre si intenses que 
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ÉRYSIPÈLE PHLEGMONEUX DU BRAS. 


Si nous reprochons à nos confrères des 
grandes villes leur hostilité systématique, 


(1) V. dans ce Journal notre travail sur les Doses infi- 
nitésimales. 
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la nourrice, justement alarmée, croit devoir 
ramener l’enfant à seS parents qui habitent 
Toulon. — Je suis appelé le 24. 

À partir du tiers supérieur de l’épaule, 
jusqu’à la partie moyenne du bras, le mem- 
bre est uniformément gonflé, rénitent, sen- 
sible au toucher. Quelques stries rouges 
rayonnent autour des limites du gonflement, 
et leur trajet douloureux aboutit aux glandes 
axillaires offrant le volume d’une noisette. 
La rougeur, au dire de la nourrice, a com- 
mencé le 21, au moment où les boutons vac- 
cinaux se développaient; depuis trois jours 
l'enfant était devenu inquiet, agité, sans 
sommeil, avec une chaleur sèche et une soif 
insatiable. Le pouls est à 160, la langue est 
rouge et il y a constipation. Cependant il 
tette volontiers pendant le jour et ne refuse 
le sein que la nuit. Je prescris Apis mellif, 
12, gut 4 dans 150 grammes d’eau distillée, 
1 cuillerée de 3 en 3 heures. 

Le 26, l’inflammation semble limitée, les 
stries rouges de la circonférence ont pâli, 
l'enfant à moins crié pendant la nuit et a eu 
quelques heures de sommeil. On continue le 
remède. 

Le 28, la piqüre, centre de l’érysipèle, 
s’est ouverte et donne issue àune suppuration 
abondante. Apis melhf, 24, gut 4 dans 150 
grammes d’eau distillée, 1 cuillerée de 4 en 4 
heures. 

Le 30, l’ouverture du bouton vaccinal s’est 
agrandie et laisse voir des débris de tissu 
cellulaire mortifié, mais adhérent encore aux 
parties vivantes ; la peau est amincie et dé- 
collée autour de l’orifice, toutefois l'inflam— 
mation est bien circonscrite: L'enfant dort 
bien, tette avec avidité, et ne semble plus 
souffrir, tant il est gai, Je permets quelques 
promenades au soleil et je continue l’usage 
d’Apis mellif, 30, gut 1 comme ci-dessus. 
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Le 1° avril, quelques débris de tissu cellu- 
laire peuvent être extraits par l’ouverture, 
grande comme une pièce de 2 francs. La rou- 
geur est maintenant réduite à la partie de la 
peau qui répond au tissu cellulaire mortifié, 
l'extraction en est complétée à chaque panse- 
ment journalier. Le 5 avril, l’enfant repart 
avec sa nourrice et revient le 13, n’ayant 
plus au bras qu’un ulcère de bonne nature 
bourgeonnant et promettant une cicatrisation 
prochaine. Elle se complète vers le 20. 

La guérison obtenue avec un seul remède 
Apis mellif, d’après les indications du doc- 
teur Bojanus, me paraît digne d’être men- 
tionnée. J’hésitai, je l’avoue, à continuer le 
remède lorsque la gangrène se montra dans 
le tissu cellulaire et j’avais pensé à arsenic, 
mais la lecture de l’article de la Bibliothèque 
homæopathique sur l’érysipèle traumatique 
m'encouragea à persévérer, et je ne puis 
que m’en applaudir. 

D' TuRREL. 


SIMPLE COMMUNICATION 
A MM. LES ÉTUDIANTS EN MÉDECINE 


DE TOUTES LES ÉCOLES, 


Nous avons reçu, portant ce titre et finis- 
sant par cet aphorisme : APPETITUS APPETITA 
SOLVUNT, une petite brochure de vingt-quatre 
pages qui ne manque ni d’esprit, ni de bon 
sens, ni d'expérience. L’auteur a jugé pi- 
quant de garder l’anonyme; mais, circon- 
stance atténuante, il promet de ne pas tarder 
à révéler son nom dans une communication 
prochaine, pour peu qu’il y soit encouragé. 

Nos citations prouveront à notre confrère 
voilé que nous sommes prêts à lui faire bon 
accueil; il a quitté les bancs de l’école 4 y 
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a queique trente ans (page 2); 11 n’a jamais 
. réellement cessé d'étudier (page 1); il veut 
l’avancement de la thérapeutique: ce sont là 
des titres qui, à nos yeux, ne pouvaient pas- 
ser inaperçus. | 

A. C. 


«..... J'ai toujours professé une juste ad- 
miration pour les travaux d’anatomie patho- 
logique , comme formant un utile et cu- 
rieux complément de l’histoire naturelle de 
l’homme. Je les estimerais, ne fût-ce même 
que pour les lunfières qu’ils répandent sur le 
diagnostic des maladies, non pas que les 
malades puissent, eux, en recueillir un grand 
avantage : qu'importe, en eftet, au succès 
d’un traitement la connaissance chez le mé— 
decin du siége du mal et des diverses altéra- 
tions que peuvent faire subir à l'organisme 
les différentes maladies dont il peut être at- 
teint? L’autopsie ne nous révèle ces altéra- 
tions qu’à leur terme incurable, et non à leur 
origine, qu'il serait le plus important de 
connaître ; et puis le défaut de rapport entre 
le degré d’altération matérielle et les dan- 
gers qu’on peut en inférer, défaut bien connu 
et généralement avoué, n'est-il pas bien 
propre à fausser tous les calculs qu’on vou- 
drait fonder sur les recherches cadavériques, 
au point de vue de la thérapeutique ? Heureu- 
sement pour le malade, la condition de son 
salut n’est point essentiellement là. Ce qui 
me plait surtout dans les connaissances d’a- 
natomie pathologique, c’est le reflet brillant, 
c’est le lustre dont ces connaissances relè- 
vent auprès des malades l’attitude du méde- 
cin, au jugement duquel elles donnent de 
l’aplomb en même temps qu'elles lui fournis- 
sent l’occasion de deviser et, au besoin, de 
disserter devant le malade et les assistants, 


également avides de ces détails, sur le siége, 
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la nature, la cause de la maladie en question, 
mots sonores qui font tout’naturellement pré- 
sumer la science de la guérir. J'aime ces 
connaissances dans un médecin pour l’éclat 
qu’elles reflètent sur sa personne, ainsi que 
faisaient chez nos aïeux les connaissances 
philosophiques, théologiques, astrologiques, 
alchimiques, nécromantiques, et aujourd’hui 
encore j'admire la botanique, la physique, 
la rhétorique, comme un autre ferait de 
son riche équipage, de l’éclat du pommeau 
de sa canne, de l’anneau qui brille à son 
doigt, etc., etc. Nier le degré d'importance 
de toutes ces choses à la considération du 
médecin serait injuste, chacun en conviendra 
et moi tout le premier. Mais voir l’essentiel 
dans ce qui n’est qu’accessoire, dire, impri- 
mer, professer que l’anatomie pathologique 
est la clef de l’art de guérir, il y a là erreur, 
grave erreur, aberration funeste et véritable 
outrecuidance. 

« Considérez ceci, mes amis, avec l’at- 
tention la plus sérieuse, avant que l’habitude 
et les préventions nées d’un enseignement 
contraire aient faussé votre jugement à cet 
égard et mis plus ou moins obstacle pour 
vous à la reconnaissance de la vérité sur ce 
point. 

« .... Les rationalistes ne rendent pas 
plus raison de l’action de leur méthode dite 
rationnelle que de l’action des formules mé- 
dicamenteuses qu’ils associent avec aussi 
peu de raison à cette doctrine. De même 
qu’il n’y a rien de plus suspect, de plus dou- 
teux, dit-on, chez un homme que les qualités 
qu’il s’attribue et qu’il exalte sans cesse en 
lui, de même m’a-t-il semblé, en y regar- 
dant de près, qu’il n’y a rien de moins ra- 


tionnel, de moins physiologique que la doc- 


trine qui se dit l’un et l’autre, et qui relève 
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par ces qualifications honorables tout ce qui 
tient à elle et s’y rapporte. Beaux mots sans 
doute ! mais au fond et en réalité, rien de ce 
qu'ils expriment. Le moment n’est pas loin 
où l’on fera de la méthode antiphlogistique, 
qui en thérapeutique a pris la place de toutes 
les médications diverses, comme la doctrine 
de l’irritation celle de tous les systèmes épars 
qui se partageaient avant elle le domaine de 
la science, ce qu’on a fait de ces médications 
incohérentes dont on ne parle plus que pour 
en signaler le ridicule ou l’inconséquence ; on 
la condamnera à l’oubli, et à un oubli bien 
autrement mérité encore que celui qui a 
frappé ces médications. 

« Eneffet, les remèdes antispasmodiques, 
antiherpétiques, antilaiteux, tous ces pré- 
tendus anti, aussi capricieux et inconstants 
dans leurs effets qu’incompris ou mystérieux 
dans leur mode d’opérer, dont l’empirisme 
dans tous les temps a encombré les voies de 
la science, avaient chacun un but, une des- 
tination particulière. [ls étaient spéciaux, et 
comme tels pouvaient, eu égard à leur grande 
variété, opérer dans quelques cas les guéri- 
sons promises par leur titre, et compenser 
ainsi les déceptions plus ou moins fâcheuses 
auxquelles exposait une foi sérieuse et trop 
entière en leur promesse; tandis que la mé- 
thode antiphlogistique, une dans ses moyens 
comme dans ses principes, s'adresse à tous 
les maux, les comprend tous. L’irritation, 
l’inflammation, dont on a fait le type de l’état 
pathologique, se définit par quatre mots: 
eæaltation des propriétés vitales ; et son trai- 
tement est renfermé dans une expression tout 
aussi brève : eau chaude, saignée, diète. Où 
voyez-vous le rapport du remède avec le 
mal, la conséquence ou laraison de l’un dans 
l’autre? Une partie, sous une impression ir- 
ritante, est devenue douloureuse, et par l’ef- 
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ft d’un développement plus actif des phéno- 
mènes de la vie sur ce point, son tissu, in 
jecté de plus de sang, a vu s’accroître tout à 
la fois son volume, sa couleur, sa chaleur et 
sa sensibilité; voilà bien l’irritation dans 
toute sa pureté, et sur les mille états mor- 
bides compris dans cette désignation univer- 
selle, nous ne pourrions choisir un exemple 
dans une condition plus favorable à l’appré- 
ciation générale de la doctrine de ce nom. 
Eh bien! voyons quels sont les droits réels 
de la doctrine thérapeutique qui s’y rapporte 
à la qualification de physioloÿique, de ration- 
nelle, dont on la décore. On définit l'irritation 
une exaltation de propriétés vitales, et on lui 
donne pour remède l’eau chaude. Comment 
l’eau modère-t-elle l’exaltation des propriétés 
vitales ? Agit-elle sur l’irritabilité à la manière 
de la pluie, qui modifie l'électricité d’une at- 
mosphère embrasée, et ainsi en calme ou en 
suspend les effets? Est-ce comme neutrali- 
sant l'électricité ou comme la soutirant et fa- 
vorisant son effluence des tissus où l’irrita- 
tion l’avait concentrée ? Ou bien, rapportant 
plus à la chaleur qu’à l’eau des cataplasmes 
et des fomentations, pense-t-on que ce soit 
en raison de la surexcitation des tissus irri- 
tés par le calorique cédé par ces applica- 
tions ? Dans la première hypothèse, je com- 
prendrai que la médication soit rationnelle, 
mais peu physiologique ; dans la deuxième, 
je ne verrai plus de rationalité, mais du con- 
trostimulisme ou de l’homæopathie, selon le 
point de vue d’où l’on jugerait ces effets. Ce 
n’est, direz-vous, peut-être d'aucune des 
manières supposées qu’agit l’eau chaude dans 
l'irritation ; mais en détendant, en relächant, 
en ramollissant la fibre du tissu irrité, la- 
quelle, sous cette action, se gonfle de nou- 
veau, s’échauffe etse colore davantage, et voit 
ainsi la résolution de l'irritation s’opérer par 
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un accroissement momentané de ses phéno- 
mènes. Eh bien, à mon tour, moi, je dis non; 
je dis non pour vos maîtres, dont telle n’est 
point la pensée, et qui, l’eussent-ils eux- 
mêmes exprimée, renieraient leurs paroles 
dans ce cas plutôt que d’en encourir les con- 
séquences. Ainsi, dans ce cas d’irritation, le 
seul où la méthode dite physiologique de le 
traiter peut avoir quelque succès, et que j'ai 
choisi pour exemple comme le plus simple, 
le plus vrai et le plus rapproché des termes 
de la définition, je cherche en vain de la 
physiologie et de la logique dans les rapports 
de la doctrine pathologique avec la théra- 
peutique qu’elle recommande. Ces rapports 
manquent donc absolument. Que si l’irrita- 
tion ayant fait des progrès malgré lestopiques 
chauds et humides qu’on lui a d’abord oppo- 
sés, les tissus où elle a son siége se gonflent 
de plus en plus sous lafflux des fluides 
qu’elle y appelle, qu'elle y attire, comme on 
dit, et que ce phénomène de l'irritation 
croissante justifie l’application des sangsues; 
je ferai, au point de vue des doctrines dites 
physiologiques, sur l’effet curatif des sang- 
sues dans ce cas, les mêmes questions que 
tout à l’heure à l’égard des cataplasmes, et 
j’ajouterai : l’inconséquence du procédé me 
paraît ici plus manifeste encore. En effet, 
pour remédier à un état d’irritation qui a ap- 
pelé, attiré sur le point qu’elle occupe une 
certaine quantité de sang, que peut faire la 
soustraction d’une portion de ce sang ? Est-ce 
dans le sang que réside le mal? La présence 
du sang dont vous opérez la soustraction est 
le produit de lirritation, et le fait de cette 
soustraction estun acte purement mécanique, 
qui peut momentanément alléger les condi- 
tions de l’organe irrité et apporter ainsi 
quelque soulagement à l'rritation; mais ce 
procédé n’est ni curatif ni physiologique, 
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pas plus que l’opération par laquelle on éva- 
cuerait d’un dépôt une quantité quelconque 
du liquide qu’il renferme. La partie enflam- 
mée n’a pu être par la saignée que replacée 
dans la position où elle était lorsque s’est 
opérée sur elle la congestion sanguine qui a 
motivé la saignée, l’application de sangsues, 
je suppose. Voilà, ce semble, tout l'effet 
qu’on peut attribuer à l’action évacuante des 
sangsues. Or, rationnellement comme phy- 
siologiquement, n’est-il pas exact de penser 
que le tissu irrité étant, après son dé- 
gorgement opéré par les sangsues, remis au 
point où la congestion sanguine a eu lieu en 
lui, le même phénomène pourrait s’y repro- 
duire, et que ce ne peut dès lors être à titre 
de stimulant ? Voilà donc encore ici le ratio- 
nalisme en défaut, et au lieu de l’effet cura- 
tif qu’on semblait en droit de lui rapporter, 
c’estdonc encore dans uneirritation opposée, 
d’autres disent substituée à une irritation, 
qu'il faut reconnaître l’action curative. On 
peut, comme nous le disions tout à l’heure à 
l’occasion du calorique des cataplasmes, re- 
connaître là le controstimulisme ; mais de 
méthode rationnelle, point. 

«Une méthode véritablementrationnelle au 
point de vue physiologique, une méthode po- 
sitive, naturelle, directement et réellement 
curative, serait celle qui, procédant du mode 
connu de réaction de la puissance vitale, 
saurait approprier aux divers états patholo- 


‘giques l'agent, l’excitant susceptible de pro- 


voquer sans perturbation dans l’organisme 
malade une réaction efficace et satisfaire 
ainsi le besoin de l'organisme en cet état. 
Cette méthode si désirable n’aurait rien de 
commun avec celles enseignées jusqu'ici 
dans les écoles ; car les noms de rationnelle, 
de physiologique, prodigués à celles-ci sont, 
nous l’avons, je crois, suffisamment fait 
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voir, des titres sans vérité, aussi bien que 
la qualification non moins imméritée de cu— 
ratives, qui, en présence de la réalité des 
faits, m’a toujours semblé une amère déri- 
SION... D 
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Nous venons de voir, répandus sur toutes 
les tables des buvettes de Vichy, des verres 
gradués, dits à petites doses, qui se frac— 
tionnent par 60 grammes. 

Ces verres gradués, en pleine application 
officielle et en faveur auprès d’un public tou- 
jours plus nombreux, témoignent d’un pro 
grès que nous avons hâte de signaler à nos 
amis et sur lequel nous appelons l’attention 
de tous ceux qui, de parti pris, combattent 
Hahnemann, ne fût-ce que pour leur appren- 
dre que, malgré eux, la lumière se fait. 

Ce progrès, le voici en deux mots. 

L'action dynamique des eaux de Vichy est 
enfinreconnue, avouée, enseignée ; c’est elle, 
et elle seule, qui donne la raison de leur eff- 
cacité. 

L'action curative des eaux de Vichy, 
comme l’action curative de toutes les subs- 
tances médicamenteuses, s'exerce en raison 
de leur appropriation, et non proportionnel 
lement aux quantités ingérées. 

A Vichy, on en était, il n’y a pas long- 
temps encore, à poursuivre la saturation des 
humeurs acides de l’économie. 

_ La conséquence de cette déplorable théorie 
était l'emploi des eaux à hautes doses. 

_ Les goutteux, les graveleux, eic., étaient 
malades par leur acidité : donc, plus d’a- 
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cides, plus d’alcalins ; c’était la logique de 
la matière. 

L'expérience a parlé. 

La théorie était fausse ; les conséquences 
pratiques, fâcheuses. 

On buvait, on buvait, et des palliations 
momentanées étaient payées chèrement par 
des aggravations consécutives, aiguës ou 
chroniques, par des morts subites dont la 
fréquence n’est plus un secret pour personne. 

Tel est l’enseignement de l’expérience, et 
c’est en lui que les verres gradués à petites 
doses trouvent leur raison d’être. 

Ces verres n’existent pas pour subvenir 
aux besoins d’une théorie formulée a priori; 
ils existent parce que l’observation et l’expé- 
rience en ont révélé la nécessité. 

Le D' Casimir Daumas, à qui nous les de- 
vons, a puisé ses inspirations et raffermi ses 
convictions dans les faits dont il a été témoin. 

Petites doses! petites doses! c’était le cri 
de l’expérience, et M. le D' Daumas a eu le 
plus grand mérite de l’avoir entendu le pre- 
mier. 

Sa récompense sera de guérir plus sûre- 
ment et plus promptement. | 

Son heureuse innovation a déjà rendu 
d’éminents services. 

Nous faisons des vœux pour qu’elle se 
propage dans les établissements thermaux. 

L'innovation est utile; c’est à ce premier 
chef que nous la recommandons. | 

Et pour la gloire de notre Maitre, ajoutons 
qu’elle est en parfaite harmonie avec la ré- 
forme Hahnemannienne, c’est-à-dire qu’elle 
est un hommage de plus rendu à la vérité. 


D' CHARGÉ. 


CATÉCHISME DE L'HOMOEOPATHIE. 


CATÉCHISME DE L'HOMOEOPATHIE 
Par demandes et par réponses 


POUR 


L'INSTRUCTION DES PARTISANS DE L'HOMŒOPATHIE 
ET DE L’ALLOPATHIE 


PAR LE Dr G. O. KLEINERT 


Vordhausen, 1864 
(Traduit de l'allemand par M. Georges Weber.) 


(Suite. [1]) 


4, — Quelle est la méthode suivie par 
les Universités ? 


— 


La réponse à cette question exige d’assez 
longs développements. Depuis la fondation 
de la première université allemande à Pra- 
gue, en 1348 (qui fut suivie successive- 
ment, et jusqu’en 1502, de celles des uni- 
versités de Vienne, de Heidelberg, de 
Cologne, d'Erfurt, de Leipzig, de Rostock, 
de Greifswald, de Fribourg, de Trèves, 
d’Ingolstadt, de Tübingen, de Mayence, de 
Wittenberg, et, postérieurement à cette 
date, des autres universités encore exis- 
tantes), l’on a vu se succéder un nombre in- 
calculable de doctrines médicales et de mé- 
thodes de traitement; car, malgré son âge 
respectable (2330), la médecine est une 
science plus sujette qu'aucune autre à une 
fermentation continuelle et n’a jamais fini son 
apprentissage. Jusqu'au commencement du 
XIX: siècle, la connaissance de cette parti- 
cularité ou, en d’autres termes, la convic- 
tion générale des médecins « que leur science 
n'était qu'un échafaudage incomplet, » ga- 
rantissait, presque sans exception, tout nou- 
veau système contre les attaques violentes, 


(1) Voir Bibl. hom., p. 58. 
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les piéges et la calomnie. Ce qui contribuait 

sans nul doute à ce résultat, c’était la dure 

nécessité; car on était encore loin de con- 

naître à fond la structure du corps à l’état de 

santé (l’anatomie) et les fonctions de ses 

différents organes (la physiologie), et à 

plus forte raison ignorait-on le corps malade 

(la pathologie). On comprendra sans peine 

qu’il ait fallu plus de cent ans pour tomber 

d’accord sur ce que c'était qu’une maladie en 
général, et que l’on se soit beaucoup disputé 
sur les questions de nature ou de siége de 
telle maladie, selon que l’un ou l’autre les 
plaçait dans le sang, dans le cerveau, le 

cœur, l’estomac ou dans d’autres organes, 

ou qu’il les rapportait à l'influence des as- 

tres ou de l’un des soi-disant quatre élé- 
ments, etc. Mais quoiqu'il surgit proportion- 

nellement un assez grand nombre de sys- 

tèmes, on eut encore la chance de voir que 

chaque siècle n’en produisit que trois ou 

quatre assez originaux, assez spécieux pour 

se faire adopter. C’est à ce concours de cir- 

constances favorables que les médecins ont 

dû de ne pas se diviser chaque fois en camps 

diamétralement opposés, et que leurs métho- 

des de traitement (d’autant plus qu’ils ne 

disposaient que d’un petit nombre de moyens) 

ne pouvaient différer du tout au tout. Il en ré- 

sulta qu'aucun ne se croyait infaillible, faits 

et circonstances qui réagissent toujours sur. 
les universités et même sur les gouverne- 

ments qui en subissent l'influence. Il en est 

donc résulté que chaque nouveauté a ren- 

contré, non-seulement tolérance, mais même 

un certain degré d'encouragement et d’ap- 

probation. 

Cependant cet ordre de choses s’est mo- 
difié dès le commencement de notre siècle. 
Les hypothèses imaginées sur ce qu’il fallait 
entendre par santé et par maladie ne pou- 
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vaient plus satisfaire personne, pas plus que 
la question de savoir par lequel de ses mille 
bouts on pourrait accrocher la maladie pour 
en opérer la guérison. Mais on était partout 
d'accord sur ce principe général, à savoir : 
que pour guérir une maladie quelconque 
il fallait : 1° selon les exigences du cas spé- 
cial, provoquer dans un organe plus ou moins 
similaire de l'organe malade, plus ou moins 
éloigné de lui, une affection non point ana- 
loque, ni opposée, mais tout à fait étrangère 
et entièrement opposée à celle de l'organe ma- 
lade; qu’il: fallait 2° relever l’action orga- 
nique de la ou des parties malades par la 
stimulation des organes sains. Pour attein- 
dre ce résultat, on employait : 

Des mélanges de drogues imaginés par tel 
ou tel dans le cours des siêcles. Les auteurs 
de ces composés n’avaient pas de diplômes 
(il n’était pas nécessaire pour les inventer 
d’être un savant docteur; tout charlatan, 
berger, maréchal ferrant, ou bonne femme 
en pouvait autant) pour faire adopter leurs 
orviétans; cela s’administrait toujours en 
quantité et surtout en nombre, afin qu’à dé- 
faut d’un des ingrédients, un second, un troi- 
sième ou un quatrième fussent là pour ré- 
pondre à l'indication; ou bien encore, en 
cas de maladie simultanée, apparente ou 
réelle de plusieurs organes, l’un des ingré- 
dients devait atteindre et modifier telle partie 
du corps; l’autre telle autre, et ainsi de 
suite. 

Malgré ces deux principes, qui avaient le 
privilége de réunir les suffrages de tout le 
monde civilisé, l’art de guérir n’avait aucune 
base fixe et généralement adoptée : de telle 
façon que si une administration, ayant à se 
prononcer sur telle question, avait jugé à 
propos de consulter à son sujet les différentes 
facultés de médecine de l'Europe, elle eût 
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recueilli, non pas une mais quelques dou- 
zaines d'opinions, se donnant chacune comme 
la seule vraie; on comprend quel eût été 
l'embarras du choix! A l’université aussi 
bien que dans la clientèle on suivait tantôt 
une mode, tantôt une autre, tantôt l’univer- 
sité de X, tantôt l’université de Z, et puis, 
quand la nouvelle doctrine semblait ne de- 
voir plus suffire, on revenait à l’ancienne, 
reprenant à nouveau ce qu’on avait déjà con- 
damné comme insuffisant. On traitait les 
maladies selon des opinions et non d’après 
des convictions. De là vint que l’un cherchait 
à combattre la plupart des affections en ba- 
layant l'estomac et l'intestin ; que l’autre di- 
rigeait ses flèches contre les soi-disant âcre- 
tés ou impuretés du sang ou des autres hu- 
meurs, contre les vices scrofuleux, arthri- 
tiques, dartreux ou scorbutiques; qu’un 
troisième, s’imaginant n'avoir partout à 
combattre que la débilité, ne voyait rien 
autre à faire que de stimuler (irriter) partout 
et toujours, faire ce qu'il appelait tonifier ! 
qu’un quatrième n’envisageait le corps hu- 
main malade que comme un corps chimique 
en décomposition qu'il fallait, à l’aide de 
moyens chimiques, réintégrer dans sa com- 
position normale; un cinquième ne voyait 
quel’épaississement des humeurs; un sixième 
n’y trouvait à combattre que les acides; un 
septième la putridité; un huitième s’imagi- 
nait devoir et surtout pouvoir agir à son 
gré et d’une manière toute spéciale sur la 
peau, sur le cerveau, sur le foie, sur les 
reins, et ainsi de suite; qu’un neuvième se 
proposait de diriger son action sur la cause 
dite éloignée, originelle de lamaladie; qu’un 
dixième se vantait de seconder les efforts de 
la nature dans les maladies, d'appuyer les 
mouvements critiques et de triompher ainsi 
des causes morbides ; qu’un onzième se con- 
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tentait de prescrire en aveugle des remèdes 
dans le but de conserver ce qui paraissait 
utile et de se débarrasser de ce qui était 
nuisible; qu’un douzième ne voyait par- 
tout et ne trouvait à combattre que le déran- 
gement, le spasme ou la paralysie des 
fonctions dévolues à l’entretien de l'individu 
et à l’accomplissement des fonctions de la 
vie animale ; que d’autres encore se guidaient 
sur d’autres points de vue; qu’enfin le plus 
grand nombre s’arrêtait définitivement, en 
la copiant servilement, à une médication for- 
mulée dans les livres pour telle maladie 
donnée, et dont le nom leur paraissait se 
rapporter à celui de l’affection qu’ils avaient 
à traiter. 

Ce qu’il y avait de plus fàâcheux en tout 


ceci, c’est que les deux principes fondamen- | 


taux (a et b) ci-dessus mentionnés ont eu 
pour effet d’inspirer à leurs adeptes une pré- 
somption farouche et sans exemple et un 
sentiment d’infaillibilité et d’hostilité à toute 
réforme absolument en opposition avec les 
traditions de la médecine et les tendances du 
XIX: siècle. Car, il faut l’avouer, et cela d’a- 
près le témoignage unanime, que, comme 
science et comme art, la médecine ne pourra 
jamais prétendre à la perfection, et que, 
d’un autre côté, elle est depuis des siècles le 
refuge de ces sciences qui ont renversé les 
anciennes croyances et ont ouvert l'aurore 
d’une époque où l’on envisagera les choses 
d’un point de vue plus grandiose. 

C’est alors que parut Hahnemann avec 
une méthode en opposition directe avec l’an- 
cien galimatias, qui tranchait d’une manière 
absolue avec les méthodes de ses devanciers; 
armée de pied en cap et faisant face partout, 
elle a fini par se traçer une voie. 

| (A continuer.) 


L'HOMOEOPATHIE 
CARACTÉRISTIQUES 


DE 


CERTAINS MÉDICAMENTS 


(Extrait du Journal américain de Matière médicale 
homœæopathique, nov. 1867.) 
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ARANEA-DIADEMA. — Douleur violente dans 
les dents de la mâchoire supérieure et de 
la mâchoire inférieure, seulement la nuit, 
aussitôt qu’elle se couche; douleur qui 
persiste quelque temps. — GRAUVOGL. 

Idem. — Frileux, même dans les jours les 
plus chauds de l'été; cet état s'aggrave 
décidément quand le temps devient humide 
ou pluvieux. — GRAUVOGL. 

LycopoDiuM. —Il s’éveille comme un homme 
effrayé par de mauvais rêves; ces rêvas- 
series pénibles se prolongent même après 
le réveil ; il ne peut être calmé et se refuse 
à rester seul; tremblements fréquents des 
membres et même de tout le corps, soit 
éveillé, soit endormi. — C. G. R. 

PULSATILLA. — Selles dyssentériques d’un 

. jaune clair, ou rouge, ou vert, de consis- 
tance visqueuse, avec ou sans ténesme, et 
de fortes douleurs se prolongeant de l’a- 
nus dans toute l’étendue du sacrum. — 
J. C. M. 

ACONITUM. — Selles (dans les maladies de 
l’été) comme des épinards hachés. — 
J. C. M. 


Idem. — Quand la patiente, durant la gros- 
sesse, est réveillée entre minuit et trois 
heures du matin, pour satisfaire le besoin 
d’uriner, — elle est pour tout le monde 
d’une froide indifférence. — J. C. M. 

ConiumM. — Dysménorrhée avec de fortes 
douleurs de cœur. 

Suzpaur. — Les objets les plus ordinaires 
excitent une admiration extraordinaire 
(dans les maladies nerveuses ou autres 
chroniques). 

ARGENTUM NITRICUM. — Selles dyssentéri- 
ques, contenant comme des raclures de 
boyaux mêlées à des mucosités blanchà- 
tres, ou colorées en rouge, en vert, comme 
hachées; les selles sont accompagnées de 
violentes coliques dans le bas-ventre. — 
En se relevant, sensation de pesanteur 
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dans le dos (période avancée de la dys- 
senterie, quand on soupçonne des ulcéra- 
tions dans la membrane muqueuse de l’in- 
testin). — J. C. M. | 

SULPHUR. — Au moment de s’endormir, in- 
quiétudes dans une jambe, qui se traduit 
par des mouvements involontaires et qui 
prive du sommeil. — J. T. TEMPLE. 

Hyoscyamus. — Pendant ses couches, elle 
n’a nulle envie d’uriner. — WILLIAMSON. 

LAURO-CERASUS. — Sensation comme de la 
chute d’un corps lourd de suite au-dessus 
du nombril à la chute des reins. — Cette 
sensation est produite par le parler ou tout 
autre effort. — H, N. M. 

Conium. — Dans la grossesse, douleurs dans 
le ventre chaque soir après s'être mise au 
lit; ces douleurs cessent en se levant et 
en marchant un peu. — H. N. M. 

RHus TOx. — Sensation de constriction dans 
le rectum, comme si un côté voulait sail- 
lir en dehors. — H. N. M. 

PHOSPHORUS. — Goût amer ou aigre après 
avoir bu du lait, 

CAUSTICUM. — Douleurs rhumatismales dans 
la tête, assez intenses pour provoquer des 
envies de vomir. Brûlement dans les 
oreilles et dureté de l’ouie. —R. Gar- 
DINER. 

HEPAR S. CALC. — Sentiment pénible de fai- 
blesse dans la région du cœur, avec pal- 
pitations, dans les cas d’hypertrophie. — 
R. Kocx. 

AURUM FOLIATUM. (Hépatite chronique.) — 
Dégoût de la vie, penchant au suicide, 
horreur du mouvement ; on se sent stupide. 
— C. H. W. 

GELSEMINUM. — Fièvre avec douleurs d’élan- 
cements et de pression aux tempes et dans 
les fosses nasales, avec les yeux brillants, 
et loquacité. — C. H. W. 

IRIS VERSICOL. (Grippe, influensa.) — Éter- 
nuement constant, douleurs aiguës et de 
tension au milieu des tempes; diarrhée 

claire et mousseuse, sans souffrances. — 
C. H. W. 

SuLPHUR. (Fièvre.) —Frissons et fièvre ; pas 

de sn ; stupide, constamment abattu. 


NATRUM MURIATI. — Quand les enfants ont 
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de la peine à apprendre à parler. — JENI- 
CHEN. | | 

SENEGA. — Sensation de tremblement, sans 
aucun tremblement apparent. — JS. 
BELL. 

Idem. — Sensibilité des parois de la poi- 
trine en remuant les bras, particulière- 
ment le gauche. — J. B. BELL. 

Idem. — Douleur brûlante dans la région du 
cœur. — J. B. BELL. 

LOBELIA INFLATA.— Nausées, surtout la nuit 
et après avoir dormi; soulagement en 
mangeant un peu ou en buvant. —J. B 
BELL. 

GELSEMINUM. — Fièvre, sans soif. 11 désire 
rester étendu et tranquille ; les amygdales 
sont enflammées, et l’inflammation a com- 
mencé du coté droit. — J, B. BELL. 

LacHEsis. (Fièvre typhoïde.) — Elle pense 
qu’elle est morte et que les préparatifs des 
funérailles sont faits, ou qu’elle est pres- 
que morte et désire que quelqu'un vienne 
à son secours. — J. B. BELL. 

MAGNESIA CARB. — Selles vertes et mous- 
seuses. — J. B. BELL. 

BaPrisiA TINCT. (Fièvre typhoïde.) — Elle ne 
peut pas s’endormir, parce qu’elle ne se 
rend pas compte du lieu où elle est. Elle 
sent que sa tête est toute troublée. Elle 
donne des coups à droite et à gauche et 


veut réunir ensemble les piAes du lit. — 
J. B. BELL. 


(The Nord Amer. Journ. of hom., 
février 1868, pag. 360.) 





ERRATA. 


Page 283, col. 2, au lieu de : ambra gris, lisez : ambra 
grisea. 


Page 292, col. 1, ligne 36, au lieu de : conseil, lisez : 
calcul, 


Page 294, col. 2, 1. 3 et1suiv., rétablir ainsi la 
phrase : Mais les membres qui la composaient étant 
juges et parties dans la cause, celui-ci, etc. 


Page 294, col. 2, 1. 19, au lieu de : lui procurerait, 
lisez : lui procurût. 


Page 295, col, 2, 1. 12, au lieu de : Rene lisez ? 
topiques. 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 


RÉSIDENCES D'HIVER 


Le choix d’une résidence d’hiver est sou- 
vent fort difficile, parce qu’il doit répondre à 
un grand nombre de convenances hygiéni- 
ques tant de l’ordre physique que de l’ordre 
moral, et qu’il n’est pas toujours possible de 
trouver une juste satisfaction de ces condi- 
tions multiples dans les localités même les 
plus privilégiées de la nature. 

L’hygiène morale tient, en effet, une place 
au moins égale, sinon supérieure, à l’hygiène 
physique, dans le traitement des maladies 
chroniques, et le médecin commettrait une 
lourde faute s’il ne faisait une part équitable 
aux besoins sociaux, si raffinés dans notre 
civilisation, et s’il ne tenait compte des exi- 
gences plus ou moins tyranniques dévelop- 
pées par le milieu au sein duquel le malade a 
vécu, jusqu’au jour où il a dû se résigner à 
émigrer vers le Midi, à la recherche d’un 
rayon de soleil et d'une atmosphère plus 
clémente que celle qu’il trouverait dans son 
pays. 

Tant que la maladie offre des symptômes 
graves ou se complique d’accidents aigus qui 
obligent l’émigrant à garder la chambre ou 
le lit, on comprend que ce qui préoccupe son 
entourage, c’est le confortable intérieur de 
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l'habitation et de l’ameublement. Une distri- 
bution bien entendue, dès moyens de chauf- 
fage convenables, du silence autour de la 
chambre du patient, voilà ce que l’on de- 
mande avant tout et uniquement à la localité 
où l’on vient hiverner. 

Mais la convalescence arrive, l'influence 
bienfaisante du milieu se fait sentir, la pos- 
sibilité d’un exercice modéré, d’abord passif 
en voiture, puis actif à pied, revient peu à 
peu. [l faut donc que le soleil éclaire de belles 
perspectives, d’attrayants paysages, de pit- 
toresques coteaux ; il faut que devant le ma- 
lade, qu’escortent presque toujours une mé- 
lancolie inconsolable, un immense ennui, 
la mer avec ses horizons infinis déroule ses 
splendeurs toujours nouvelles, toujours va- 
riées, soit qu’elle s’agite sous l’effort de la 
brise, soit qu’elle se couvre des produits im- 
posants ou gracieux de l’architecture navale, 
ou même de simples barques de pêcheurs. 

L'amélioration se consolidant, tout l’être 
moral aspire à de nouvelles jouissances , et 
après la satisfaction de ce que nous appelle- 
rions volontiers l’esthétique des sens, le 
convalescent aspire aux plaisirs sociaux ; il 
voudra voir des personnes agréables, pren 
dre part aux conversations, entendre de la 
musique, voir des produits de l’art et de 
l’industrie, et ces besoins d’un ordre élevé 
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sont d’autant plus prononcés que l’organisme 
s’est épanoui plus délicieusement au sein 
d’une belle nature, et que les choses de l’es- 
prit ont un charme plus pénétrant après l’iso- 
lement recueilli qui a retrempé loin du tu- 
mulie des affaires celui que les passions et la 
lutte de la vie ont souvent miné dans sa con- 
stitution. 

Mais après avoir fait une large part à cet 
accessoire moral des résidences d'hiver, ne 
négliseons pas l’analyse des besoins pure- 
ment physiques, et n’oublions pas que pour 
aspirer aux satisfactions intellectuelles, le 
patient a besoin, avant tout, de recouvrer la 
santé. La topographie médicale reprend donc 
ses droits, que la philosophie médicale n’a, du 
reste, jamais prétendu invalider ni mécon- 
naître. 

La plupart des résidences d'hiver sont 
voisines du rivage de la mer. À l’exception 
de Pau en France, de Pise et Rome en Italie, 
du Caire en Égypte, nous trouvons réunies 
sur les bords de la Méditerranée et de l’A- 
driatique les stations hivernales les plus ac- 
créditées. Madère dans l’océan Atlantique, 
Arcachon sur le littoral du golfe de Gascogne, 
répondent aussi à ce besoin des effluves ma- 
rines qui pousse vers les bords de la mer, 
soit instinctivement, soit par l’avis raisonné 
des médecins, la plupart des malades qui 
s’éloignent de leur pays pendant la saison 
rigoureuse. 

La science analytique a démontré directe- 
ment dans l'atmosphère des rivages le chlo- 
rure de sodium à doses infinitésimales, et 
comme ce sel provient des eaux de la mer 
pulvérisées par la brise, l’analogie permet 
d'admettre que les substances dissoutes dans 
l’eau de mer, iodures et bromures, se retrou- 
vent aussi dans l’air en quantités proportion- 
nelles à leur quantum de dissolution. 

Les proportions des éléments constitutifs 
de l’atmosphère peuvent varier dans une cer- 
taine limite, et nous savons quel rôle joue la 
végétation, sous l'influence des rayons directs 
du soleil, dans la production de l’oxygène 
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qui se dégage soit des feuilles de végétaux 
aériens, soit des cellules des plantes marines. 
Le choix des pays où le soleil continue pen- 
dant l’hiver ses fonctions de revivification 
de l'oxygène est donc parfaitement justifié 
au point de vue de la pureté del’atmosphère; 
et si nous ajoutons que les émanations rési- 
neuses ou balsamiques jouent un rôle im— 
portant dans un air suffisamment renouvelé, 
nous aurons indiqué les conditions princi- 
pales qui doivent se trouver réunies pour 
justifier la préférence accordée aux rivages. 
de la Méditerranée : le voisinage de la mer, 
des coteaux couronnés de pins et peuplés 
d’arbrisseaux riches en aromes, tels que le 
ciste, le myrte, le lentisque; un soleil tiède 
enrichissant l'atmosphère d'éléments répara- 
teurs, et favorisant les fonctions de la peau 
par la température et l’agitation de l’air am- 
biant. 

Un certain mouvement des couches atmos- 
phériques est, en effet, indispensable au jeu 
des organes dela respiration et surtout à l’en- 
tretien des fonctions cutanées. Le D' Combes, 
à Madère, remarqua que les malades se trou- 
vaient mieux lorsque l'atmosphère était 
moins stagnante que lorsque la saison était 
plus douce et moins variable qu’à l'ordinaire. 
Il ne faut pas oublier, du reste, que les ma- 
ladies chroniques des poumons sévissent 
dans les pays intertropicaux. À Cayenne, sous 
l'équateur, où la chaleur humide atteint son 
maximum, la phthisie enlève au moins le 
tiers de la population (D° Lauve d’'Hyères). 
Il faut donc que l’air ait une certaine agita— 
tion avec une température suffisamment 
chaude pour que l'exercice au dehors soit 
possible. Ce sont là précisément les incon- 
testables avantages de la région méditer- 
ranéenne des orangers, où la chaleur et la 
pression de l’atmosphère sont favorables à 
l'hygiène des poumons et aux fonctions de la 
peau (Milne Edwards, Bright et Addison). 

Cependant il y a une limite au desideratum 
de l’agitation de l’air, et à l'exception de Ma- 
dère, dont certaines localités sont abritées 
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de tout souffle un peu énergique, il faut re- 
connaître que partout, sur les bords de la 
mer surtout, il souffle plus ou moins souvent 
et régulièrement des vents violents de l’in- 
fluence desquels il faut que l’hivernant puisse 
se garantir, en se condamnant au séjour dans 
l'appartement quand ils règnent. 

En limitant au bassin de la Méditerranée 
l’étude des vents dangereux, nous verrons 
que le littoral africain a Le khamsin ou si- 
rocco, qui dessèche tout comme une flamme, 
et qui transporte à des distances considéra- 
bles d’irritantes et impalpables poussières 
siliceuses ; les îles de la Grèce ont le nord- 
ouest, qui descend de la mer Noire; l’Adria- 
tique a le bora, qui souffle avec une violence 
inimaginable depuis Trieste, où il interdit la 
circulation, jusqu’à Venise, où il a perdu ce- 
pendant de sa dangereuse énergie, et à Cor- 
fou, dont il désole les atterrissages. 

Sur les rivages français dela Méditerranée, 
nous voyons le mistral dominer du côté de 
Marseille, s’adoucir vers Toulon, Hyères, et 
diminuer à Cannes et Nice. Le vent grec, au 
contraire, qui souffle à Gênes et à Nice en 
tempête, s’amoindrit vers Hyères et Toulon, 
où il n’a plus rien de violent ni de dange- 
reux. 

Il suffit donc, à Toulon et à Hyères, de 
chercher un abri contre le mistral, à Nice et 
à Cannes, de se protéger contre le vent grec, 
pour jouir le plus complétement possible des 
bénéfices d’un admirable climat. 

Ces conditions se trouvent à peu près 
complétement réalisées, en ce qui concerne 
Hyères et Toulon, dans les localités suivantes, 
que nous étudions avec d’autant plus de pré- 
dilection que nous les connaissons mieux, et 
qu’elles nous semblent répondre aux condi- 
tions physiques et morales d’une hygiène 
bien entendue. 

Mais avant d’entrer dans les détails de 
cette analyse, disons quelques mots du cli- 
mat marin et de la zone des collines, dont 
M. le D'Pietra Santa a fait deux types, un peu 
arbitraires comme toutes les classifications 
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absolues, qui répondraient à deux formes 
non moins arbitraires de la phthisie pul- 
monaire, la forme torpide et la forme éré- 
thique. 

La région maritime, indépendamment des 
qualités excitantes de l’air salin, des cou- 
rants électriques que nous avons étudiés dans 
nos Résidences d'hiver (1), de la pression 
atmosphérique, qui y atteint son maximum, 
offre une certaine humidité qui, par les temps 
calmes, devient notable et se révèle par les 
brouillards accumulés au-dessus du rivage et 
ne se dissipant que sous les influences com- 
binées de la chaleur solaire et de la brise. 

L'effet de cette humidité est évidemment 
sédatif, et la réalité des faits ne répond pas 
complétement à la catégorie excitante dans 
laquelle M. le D' Pietra Santa classe les rési- 
dences du bord de la mer. 

La région des coteaux n’offre pas demême 
d’une manière absolue l’atmosphère molle et 
sédative dont M. le D' Pietra Santa fait le 
type des stations convenables à l'hygiène de 
la phthisie éréthique. À mesure qu’on s’élève 
sur un terrain accidenté, l’air devient plus 
sec, plus léger, plus excitant; et si les molé- 
cules salines y font défaut, on ne contestera 
pas que les émanations balsamiques des ré- 
sineux et des arbustes de nos coteaux ne 
soient pas excitantes à un certain titre. 

Donc, sans nier l’importance du choix 
d’une localité plus ou moins voisine du ri- 
vage dans nos régions privilégiées, disons 
que le médecin doit, après avoir satisfait aux 
conditions générales que nous avons esquis- 
sées, et en tenant compte du tempérament 
de ses malades, n’accorder au milieu ambiant 
que le rôle auxiliaire, mais demander sur- 
tout à son art la guérison des troubles et des 
accidents qui constituent l’état morbide. 

C’est lorsqu'il se sera rendu maître des 
accidents aigus, c’est lorsqu'il aura rétabli 
l'équilibre des fonctions, que le malade 


(4) 4 vol. in-8, chez Baillière, 18, rue Hautefeuille, 
Paris, 
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pourra bénéficier des avantages du climat et 
se soumettre aux influences du soleil et d’un 
air pur et attiédi. 

Les environs de Toulon et d'Hyères méri- 
tent d’une manière toute spéciale l’attention 
du médecin comme résidences d'hiver. Ils 
réunissent, en effet, dans un rayon de quel- 
ques kilomètres tous les avantages du climat 
marin et dela zone des collines. 

Toulon a, comme toutesles grandes villes, 
des désavantages qui commandent d’écarter 
les malades de la cité proprement dite. Mais 
toute sa côte exposée au midi, depuis le fau- 
bourg du Mourillon jusqu’à Carqueiranne, et 
depuis le cap Cépet jusqu’à la Seyne, offre 
les précieux avantages du climat marin. Avec 
une température qui permet la culture en 
plein air du palmier, de l’oranger, du citron— 
nier, de l’araucania et du bananier, elle a les 
effluves marines, si salutaires aux constitu- 
tions viciées par la scrofule, les senteurs ré- 
sineuses des coteaux boisés, les pittores- 
ques horizons et le voisinage d’une grande 
ville abondante en ressources de tout genre. 
Il ne manque à cette zone privilégiée que de 
riches et confortables habitations, et encore 
en compte-t-on déjà quelques-unes : dans la 
baie de Tamaris, les villas Jourdan, Chargé; 
sur le coteau de la Malgue, les villas Lau- 
vergne, Cloquet, qui sont très-convenable- 
ment aménagées pour l’hivernage. George 
Sand, Michelet, Tournemine, les ont suc- 
cessivement habitées pendant plusieurs sai- 
sons. 

Nous espérons qu’avec le temps ces habi- 
tations, mieux connues et plus recherchées, 
formeront le noyau d’une émigration régu- 
lière et nombreuse qui ne regrettera pas la 
coûteuse hospitalité des villes adoptées par 
la mode ou en possession d’une notoriété 
traditionnelle. 

Outre cette région maritime, les environs 
de Toulon offrent de nombreux sites proté- 
gés contre le mistral et où le thermomètre ne 
descend jamais au-dessous de zéro. Ollioules, 
La Valette, le versant sud de la montagne du 
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Faron, aux quartiers de Sainte-Anne et de 
Claret, jouissent d’un air tiède et salubre. La 
formation calcaire de ces localités donne au 
sol une sécheresse exceptionnelle par la com- 
plète perméabilité de ses alluvions caillou- 
teuses, à la surface desquelles la pluie filtre in- 
stantanément comme au travers d’un crible. 
Il ne manque à ces localités privilégiées, où 
abondent les résineux, que des habitations 
confortables et des eaux courantes. Il n’y 
existe que des puits et des citernes. Cepen- 
dant plusieurs familles lyonnaises ont passé 
aux quartiers de Sainte-Anne et de Claret 
trois saisons d'hiver, et sans de fâcheuses 
circonstances non imputables à la localité, 
c'eût été un commencement de fortune pour 
ces beaux quartiers, où les employés supé- 
rieurs de la marine passent volontiers la 
mauvaise saison, à proximité de leurs affaires 
et dans des conditions hygiéniques très-su- 
périeures à celles que leur présenterait l’ha- 


bitation de la ville. 


Nous n’avons fait que mentionner la baie 
de Carqueiranne, où s’édifient quelques élé- 
gantes villas qui abritent pendant l’hiver une 
petite colonie de familles anglaises. C’est 
une région tiède et parfumée à laquelle fait 
suite la merveilleuse côte de l’Almanarre se 
déroulant le long du versant méridional du 
massif de Paradis, qui cache dans ses replis, 
abrités complétement contre le souffle du 
mistral, les ravissants paysages de Coste- 
belle et de Saint-Pierre des Horts, où la flore 
tropicale étale en plein air ses plus-rares ri- 
chesses. 

Ces localités, où de belles villas reçoivent 
quelques étrangers qui ne redoutent pas un 
certain isolement, sont encore plus complé- 
tement abritées que les habitations d'Hyères, 
distante de quatre ou cinq kilomètres, et 
jouissent d’un climat égal, d’une atmosphère 
tiède et rarement bouleversée par les tour— 
mentes. Elles sont assez éloignées de la mer, 
qui encadre cependant leurs splendides hori- 
zons, pour ne pas souffrir des vents humides 
d’est et de sud-est. Ils ne leur parviennent, 
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en effet, que brisés par les grandes planta- 
tions d’ohiviers séculaires occupant toute la 
plaine entre le pied des montagnes et les sa- 
lins. 

La ville d'Hyères, dont cesbeaux quartiers 
forment la banlieue, jouit encore d’un climat 
exceptionnel dont témoignent les précieux 
végétaux des régions chaudes y prospérant 
sans abris artificiels. L’air y est à la fois pur, 
sec et chaud. Il y pleut rarement, il y neige 
par exception, et la neige n’y tient pas. Aussi 
l’humidité n’y est-elle pas à redouter, car le 
vent de la pluie est toujours tiède, et si le 
mistral vient refroidir son atmosphère, il ne 
l’abaisse que très-exceptionnellement et pour 
peu de temps au-dessous de zéro. 

M. le D' Laure, d’Hyères, a constaté que 
pendant l’hiver de 1859-60 le thermomètre 
marquait à Hyères — 1°, tandis qu'il accusait 
à Pau— 6°, à Cannes et à Nice—4°. À cette 
époque, Hyères seule échappait à la neige qui 
gelait sur tout le sol de l'Italie, jusqu’à Men- 
ton, où elle tombait encore le 45 avril. 

L'air d'Hyères, dit le D' Carrière, est le 
plus sec de tous les points de la Méditer- 
ranée. Les vents y sont moins excitants et 
moins âpres qu’à Nice, la pluie moins froide 
et moins fréquente; aussi les poitrines déli- 
cates y sont moins impressionnées. 

Le D' Barth fait observer que la ville 
d’Hyères est assez éloignée des Alpes pour 
ne pas éprouver comme Nice l'influence des 
neiges. Il a vu des malades, amenés à Hyères 
dans un état de souffrance et de faiblesse 
extrêmes, éprouver en peu de jours une amé- 
lioration notable, et suivie d'un rétablisse- 
ment plus ou moins complet. Des malades 
guéris, contre toute espérance, de lésions 
graves, sont devenus citoyens de la bienfai- 
sante localité et ne l’ont plus quittée. 

Sans doute on s’amuse moins à Hyères 
qu'à Nice, mais les vrais malades y sont 
mieux. Les habitations y sont nombreuses et 
confortables. Si elles sont moins grandioses 
et moins richement meublées qu’à Nice, les 
prix de location sont proportionnellement 
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moindres, et quoi qu’on ait dit de l’exploita- 
tion dont les étrangers sont victimes, elle 
n’est à Hyères ni excessive ni exceptionnelle. 
La concurrence des autres villes d’hiver a 
même rendu les prétentions des propriétaires 
des maisons meublées plus modérées qu’à 
Nice, à Cannes ou à Menton, où depuis l’achè- 
vement du chemin de fer d’ltalie par la litto- 
ral les émigrants affluent de préférence. 

Nous croyons avoir justifié nos prédilec- 
tions médicales pour la zone comprise entre 
Hyères et Toulon. Nous reprendrons plus 
tard cette thèse, avec des développements 
plus complets s’il y a lieu. 


D' TURREL. 


CATÉCHISME DE L'HOMOEOPATHIE 
Par demandes et par réponses 


L'INSTRUCTION DES PARTISANS DE L'HOMŒOPATHIE 


ET DE L’ALLOPATHIE 


PAR LE D' G. O. KLEINERT 


Yordljausen, 1864 
(Traduit de l'allemand par M. Georges Weber.) 


(Suite [1].) 


5. — Qu'était-ce qu'Hahnemann ? 


À la réponse que fait à cette question le 
D' Kleinert nous préférons substituer une 
partie de la Notice historique et médicale sur 
la vie et les travaux de Hahnemann, que 
Léon Simon père a publiée en tête de la troi- 
sième édition française de l’Organon. 

Il nous tardait trop que le nom de Léon 


\ 


(1) Voir Bibl. hom., p. 309. 
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Simon père, athlète vigoureux entre tous, 
fût inscrit dans nos colonnes. 

En associant ainsi le nom de Léon Simon 
à celui de Hahnemann, nous entendons ho- 
norer sa mémoire ; c’est bien là notre inten- 
tion. 


A. C. 


Hahnemann (Samuel-Chrétien-Frédéric), 
docteur en médecine, conseiller aulique du 
duché d’Anhalt-Koëthen, membre de plu- 
sieurs académies et sociétés savantes, fon 
dateur de la doctrine médicale à laquelle il 
a donné le nom d’Homæopathie, est né le 10 
avril 1755 à Meissen, petite ville de Saxe 
située au confluent de l’Elbe et de la Meissa, 
ville qui s’enorgueillit d’avoir donné le jour 
à l'historien Schlegel et au poëte du même 
nom. Son père, Chrétien-Godefroy Hahne- 
mann, peintre sur porcelaine, était employé 
dans la fabrique de Meissen. Il est auteur 
d'un petit traité sur la peinture à l’aquarelle. 
Les premières années de Samuel Hahne- 
mann se passèrent au sein de la famille, où 
il reçut sa première éducation et les plus 
précieux exemples. Dès sa plus tendre en- 
fance, il se fit remarquer par un caractère 
grave et studieux, un esprit judicieux et ob 
servateur, par l’égalité et la douceur de son 
caractère. À l’âge de douze ans, il entra dans 
l’école provinciale. Le docteur Muller, direc- 
teur de cette école, homme d'une haute pro- 
bité et d’un zèle remarquable, se prit d’une 
vive affection pour le jeune Samuel. Il dis- 
tingua en lui une intelligence si vive et si 
prompte, une ardeur du travail tellement 
prononcée, que par une exception aussi 
flatteuse qu’elle était inusitée, il lui accorda 
toute liberté dans le choix de ses lectures, 
et lui abandonna le soin de désigner les 
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classes qu’il voulait suivre. Souvent, il le 
chargea de la fonction de répétiteur auprès 
des élèves de son âge. Cette atmosphère de 
liberté dans laquelle le docteur Muller per- 
mettait aux forces naissantes de Hahnemann 
de se déployer à l’aise convenait bien à 
celui qui devait s’ouvrir des voies nouvelles 
et s'affranchir si complétement du joug de la 
tradition. 

Les premières études de Hahnemann ter- 
minées, son père, obligé de mesurer l’éten- 
due de ses sacrifices à celle de ses res- 
sources, voulut lui faire embrasser une pro- 
fession industrielle. Le docteur Muller l’en 
dissuada aisément en se chargeant de faire 
achever gratuitement les études du jeune 
Samuel. 

Ayant parcouru le cercle des études aca- 
démiques, le moment était venu de choisir 
une profession. Hahnemann se décida pour 
la médecine ; et, en l’année 1775, il se ren 
dit à Leipsick, emportant pour toute res- 
source vingt ducats que son père lui remit en 
partant. C'était peu pour qui les recevait; 
c'était tout ce que pouvait offrir la tendre af- 
fection de celui qui les donnait! 

Quelle triste position pour un jeune homme 
de vingt ans! que de privations l’attendaient, 
que de soucis et de préoccupations allaient 
assaillir son esprit, éprouver son courage! 
Hahnemann accepta sans hésiter une position 
si difficile et si nouvelle. Il se décida à tra- 
duire en allemand des ouvrages anglais et 
français, et il attendit de ce travail ingrat les 
ressources nécessaires à ses besoins et à ses 
études. Un seul point l’embarrassa. Com- 
ment pourra-t-il suffire au travail des tra- 
ductions et à celui des études médicales? Il 
imagine de dérober au sommeil une nuit sur 
deux. « Ceux qui, en voyant fumer presque 
« incessamment le vieux docteur, n’ont pu 
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« s'empêcher d’observermalicieusement qu’il 
« proscrit l’usage du tabac, devront se rap- 
« peler, dit l’un de ses biographes (1), que 
« le pauvre étudiant qui attendait du travail 
« de lanuitson pain du lendemain fut obligé 
« de chercher dans l'habitude de la pipe un 
« moyen de vaincre le sommeil pendant ses 
« laborieuses veillées. » 

En 1777, Hahnemann partit pour Vienne, 
où il savait rencontrer de plus grands moyens 
d'instruction. Mais un séjour de neuf mois 
dans cette capitale avait épuisé ses res- 
sources. Alors, il quitta Vienne pour Léo- 
poldstadt, où, grâce à l’amitié et à la protec- 
tion de l’archiâtre J. Quarin, il fut autorisé 
à soigner les malades de l’hôpital des Moines, 
et même à exercer la médecine dans la ville: 
faveur singulière, qu’expliquent l’estime et la 
confiance qu’il avait inspirées à ce docte et 
tout-puissant professeur. Cependant, ilne fit 
qu’un court séjour à Léopoldstadt. Le gou- 
verneur de Transylvanie l’appela bientôt à 
Hermannstadt en lui offrant à la fois une 
place de bibliothécaire et celle de médecin 
privé. Hahnemann trouva dans l’exercice 
de ces deux fonctions l’occasion d’étendre 
beaucoup le cercle de ses connaissances et 
de se créer une clientèle étendue. Mais il 
sentit que la médecine exercée en vertu d’une 
simple autorisation, quelque flatteuse que fût 
pour lui cette dernière, n’était pas une posi- 
tion à la hauteur de son caractère et de son 
talent. Aussi, en 4779, il quitta Hermann- 
stadt et se rendit à Erlangen, où, le 40 août, 
il soutint publiquement sa thèse inaugurale 
sous le titre de Conspectus affectuum spas- 
modicorum ætiologicus et therapeuticus. 

Aussitôt commença pour Hahnemann une 


(4) V. Nolice biographique sur Samuel Hahnemann , 
par le docteur Perry. 
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série de migrations auxquelles des motifs 
très-divers semblèrent le contraindre. Il ha- 
bita Hettstadt, Dessau, où il employa ses 
loisirs à l’étude de la chimie et de la minéra- 
logie, dont jusque-là il ne s'était pas occupé. 
Il passa ensuite à Gommern, près de Magde- 
bourg, y accepta un assez mince emploi de 
médecin public, et se maria, en 1785, avec 
Henriette Kuchler, fille d’un pharmacien de 
la ville. En 1787, il se rendit à Dresde, où il 
rencontra de nombreux amis, de puissants 
moyens d'instruction et une grande clientèle. 
Le conseiller aulique Adelung, Dasdorfs et 
Wagner, premier médecin de la ville, se liè- 
rent avec lui d’une étroite amitié. De Wa- 
gner l’estima assez pour lui confier, avec 
l’assentiment du magistrat, les fonctions de 
médecin en chef des hôpitaux, pendant une 
longue maladie dont il fut affecté. 

Des témoignages si nombreux d’estime et 
d'affection de la part d'hommes si haut pla- 
cés s’expliquent sans doute par les qualités 
qui distinguaient Hahnemann, mais aussi par 
les travaux dont il était l’auteur, et qui déjà 
commençaient sa renommée. 

Dès 1786, il avait publié à Leipsick un 
opuscule sur l’empoisonnement par l’arsenic, 
les moyens d’y porter remède et ceux de le 
constater légalement. En 1787 parut un 
traité sur les préjugés contre le chauffage par 
le charbon de terre, et les moyens tant d'a- 
méliorer ce combustible que de le faire servir 
au chauffage des fours; en 1789, il adressa 
aux chirurgiens une instruction sur les mala- 
dies vénériennes, avec l'indication d’une nou- 
velle préparation mercurielle. Dans le même 
temps, il insérait dans les Annales de Crell 
plusieurs travaux d’une importance et d’une 
actualité incontestées. Ainsi, il indiquait les 
moyens de vaincre les difficullés que présente 
la préparation de l'alcali minéral par la po- 
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tasse et le sel marin ; ilrecherchaïit l’influence 
que certains gax exercent sur la fermentation 
du vin ; il publiait des recherches chimiques 
sur la bile et les calculs biliaires: faisait 
connaître un moyen très-puissant d'arrêter la 
putréfaction (1789); publiait une lettre sur le 
spath pesant; annonçait la découverte d’un 
nouveau principe constituant de la plomba- 
gine (4789); quelques réflexions sur le prin- 
cipe astringent des végétaux (1789); donnait, 
dans le Magasin de Baldinger, le mode exact 
de préparer le mercure soluble (1789); s’oc- 
cupait de l'insolubilité de quelques métaux 
et de leurs oxydes dans l’ammoniaque caus- 
que; enfin il enrichissait la bibliothèque de 
Blumenbach de réflexions judicieuses sur les 
moyens de prévenir la salivation et les effets 
désastreux du mercure, et il insérait dans les 
Annales de Crell une note sur la préparation 
du sel de Glauber (1792). 

Tant de travaux divers, se rattachant tous 
de la façon la plus directe au maintien de la 
santé publique, devaient fixer les regards sur 
Hahnemann, et les fixérent en effet. Il n’y a 
donc pas à s’étonner si sa réputation s’éten- 
dait déjà au loin, et si dès 14791 la Société 
économique de Leipsick et l’Académie des 
sciences de Mayence l’appelèrent dans leur 
sein. 

Après quatre années passées à Dresde, 
Hahnemann revint à Leipsick, théâtre de ses 
premières études et de ses veilles les plus 
pénibles. Mais il y revint précédé de la bonne 
renommée que lui avaient value ses travaux, 
ses succès et les amitiés puissantes dont j'ai 
parlé. 

Alors, Hahnemann était arrivé à cette 
époque de la vie où tout médecin a donné à 
la société les garanties de savoir, d’expé- 
rience et de moralité qu’elle a droit d’exiger. 
Les différents services publics qui lui avaient 
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été confiés, les succès d'une pratique éten- 
due, les connaissances aussi profondes que 
variées qu’il avait acquises dans les posi- 
tions différentes où il s'était trouvé, tout de- 
vait lui faire présager un heureux avenir. Il 
renonça à tous ces avantages! Par un acte 
de volonté dont sa vie offre de nombreux 
exemples, il brisa son avenir en renonçant à 
la pratique de la médecine, revint à son an- 
cienne pauvreté et à ce métier de traducteur, 
désormais son unique espoir et l’unique sou- 
tien de sa famille. 

Où Hahnemann avait-il puisé les motifs 
d’une détermination si étrange et si peu rai- 
sonnable en apparence? La médecine n’avait 
plus sa foi. Pour lui, l’art de guérir était 
chose vaine et stérile dans ses promesses et 
ses résultats. Sa conscience serévolta à l’idée 
de rester attaché à une profession qui pro- 
mettait toujours un bien qu’elle ne donnait 
jamais. Par devoir et par dégoût, il l’aban- 
donna donc. La Providence le récompensa 
avec usure d’avoir obéi au cri de sa con- 
science; mais elle le soumit à de dures épreu- 
ves. Ainsi fait-elle avec ceux qu’elle conduit 
à de hautes destinées. 

À dater de ce moment tout le temps de 
Hahnemann fut partagé entre les occupations 
de traducteur et les études de chimie aux- 
quelles son goût et ses succès l’attachaient 
chaque jour davantage. Si ses travaux et ses 
découvertes , sous ce dernier rapport, lui 
avaient valu une réputation européenne, la 
fortune ne suivait pas un chemin aussi ra- 
pide que la renommée. Pour un homme 
chargé d’unenombreuse famille (Hahnemann 
eut de Henriette Kuckler onze enfants dont 
huit sont encore vivants) les soucis matériels 
entraînent avec eux de pénibles préoccupa- 
tions. Gagner son pain à la sueur de son 
front, vivre aujourd’hui incertain des res- 
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sources du lendemain, s'imposer des priva— 
tions et les imposer aux êtres qui nous sont 
le plus chers, est une bien dure épreuve pour 
une âme élevée. Cependant, cette douleur a 
ses allégements lorsque ceux qui partagent 
notre destinée sentent notre peine ou la de- 
vinent, et, par leur douceur et leur résigna- 
tion, nous aident à en porter le fardeau. 
Hahnemann n’eut pas cette consolation. Hen- 
riette Kuchler ne comprit pas ses scrupules ; 
longtemps elle le tourmenta de ses plaintes, 
le poursuivit de ses reproches et lui créa des 
obstacles de tout genre. A tous ces tourments 
d'intérieur il opposa sans cesse une patience 
à toute épreuve, et chercha dans le travail et 
dans l’étude les seules consolations qu’alors 
il pouvait ambitionner. Ses travaux ne furent 
pas sans résultat. Il publia en 1799, à Franc- 
fort, le premier cahier d’un ouvrage ayant 
pour titre l’Ami de la santé, et l’année sui- 
vante la première partie d’un Dictionnaire 
de pharmacie. Au même temps, il indiqua la 
véritable préparation du jaune de Cassel, si 
souvent employé dans les arts, et dont jus- 
qu’à lui la composition était restée un se- 
cret (1). | 

Cependant, de graves maladies attaquè- 
rent ses enfants. Alors, ses doutes, ses scru- 
pules furent à leur comble: le père tremblait 
pour la vie des siens, le médecin n’avait au- 
cune confiance dans les ressources de l’art. 
Quelle cruelle incertitude! « Serait-il donc 
possible, se disait Hahnemann, que la Provi- 
dence eût abandonné l'homme, sa créature, 
sans secours certains contre la multitude 
d’infirmités qui l’assiégent incessamment ? » 
Ilse posa cette question dans un moment bien 
solennel, dans le moment où la tendresse du 


(1) Vers la même époque, Hahnemann a fait d'autres 
publications d’un moindre intérêt, 
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père veille avec anxiété et prie avec ferveur, 
où toute prière est écoutée, oùtoute demande 
est répondue ; et alors il s’écria : « Non, il y 
€ a un Dieu qui est la bonté, la sagesse 
« même, il doit y avoir aussi un moyen créé 
« par lui de guérir les maladies avec certi- 
« tude (1). » Cet élan de son âme lui fut 
comme une révélation. Il se mit à la recher- 
che, convaincu qu’il trouverait; et telle est 
l’origine de l’homæopathie. 


… 


L'idée qu’il devait exister un moyen de 
guérir les maladies avec certitude n’aban- 
donna plus Hahnemann ; et désormais tout 
ce qui lui restera d’existence sera consacré 
à la solution de ce vaste et utile problème. 
« Pourquoi, se disait-il, ce moyen n’a-t-il 
« pas été trouvé depuis vingt siècles qu'il 
« existe des hommes qui se disent méde- 
« cins? C'est parce qu’il était trop près de 
« nous et trop facile, parce qu’il ne fallait, 
« pour y arriver, ni brillants sophismes, ni 
« séduisantes hypothèses. Bien !... je cher- 
« cheraï tout près de moi où il doit étre, ce 
« moyen auquel personne n’a songé, parce 
« qu'il était trop simple... Voici, ajoute-t-il, 
« de quelle manière je m'engageai dans cette 
« voie nouvelle... Tu dois, pensai-je, ob- 
« server la manière dont les médicaments 
« agissent sur le corps de l’homme lorsqu'il 
« se trouve dans l’assiette tranquille de la 
« santé, Les changements qu’ils déterminent 
« alors n’ont pas lieu en vain, et doivent 
€ certainement signifier quelque chose ; car, 
« Sans cela, pourquoi s’opéreraient-ils ? 
« Peut-être est-ce là la seule langue dans 
« laquelle ils puissent exprimer à l’observa- 
« teur le but de leur existence (2). » 


(1) Exposition de la doctrine médicale homæopathique, 
dans les Opuscules qui y font suite: Lettre sur l'urgence 
d'une réforme en médecine, pag. 421. s 

(2) Id., pag. 422, 423. 
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Cette pensée à la fois simple et profonde 
germait dans la tête de Hahnemann, lors- 
qu’un jour, traduisant la Matière médicale de 
Cullen, à l’endroit du quinquina, il fut frappé 
des hypothèses multipliées et contradictoires 
par lesquelles on avait tenté d'expliquer son 
action. Ce tableau, aussi fastidieux qu’inco- 
hérent d'explications quin’expliquaient rien, 
devait éveiller son attention. Il résolut de 
chercher par lui-même et sur lui-même les 
propriétés d’un agent aussi précieux pour la 
guérison d’un grand nombre de maladies. À 
cet effet, il prit pendant plusieurs jours de 
fortes doses de quinquina, et bientôt il res- 
sentit les symptômes d’un état fébrile inter- 
mittent analogue à celui que le quinquina 
guérit. La même expérience, répétée à plu- 
sieurs reprises sur lui et sur quelques per- 
sonnes dévouées, ne lui permit plus de dou- 
ter que, si le quinquina guérit certaines 
fièvres intermittentes, c'est qu’il peut déve- 
lopper sur l’homme sain des troubles arti- 
ficiels entièrement semblables à ceux dont il 
triomphe. Mais était-ce là un fait isolé dont 
les conclusions ne s’étendaient pas au delà 
du fait lui-même, ou bien en serait-il des 
autres médicaments comme du quinquina? 
Arrivé à ce point, aucun homme ne resterait 
sous le poids de l'incertitude ; aussi Hahne- 
mann expérimenta-t-il successivement le 
mercure, la belladone, la digitale, la coque du 
Levant, et partout il obtint une seule et même 
réponse. Plus de doute! une loi thérapeu- 
tique est trouvée , et par elle la science est 
assise sur une base certaine; l’art possède 
un guide assuré. Désormais, le rapport na- 
turel et véritable qui lie l’un à l’autre et d’une 
manière indissoluble, le médicament à la ma- 
ladie et la maladie au médicament, est dé- 
couvert! La médecine venait donc de subir 
une entière révolution, Quel en serait le sort, 
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quelles destinées lui étaientréservées, quelles 
phases devait-elle parcourir? Hélas! l’auteur 
de cette découverte devait se résigner à mille 
persécutions, toutes plus pénibles les unes 
que les autres. Peines d'intérieur, dont j’ai 
déjà dit un mot; rupture complète des liens 
de confraternité, dont plusieurs lui étaient 
chers ; basses calomnies, se rapportant à son 
caractère et venant le frapper dans sa délica- 
tesse et dans sa conscience, lui qui avait 
donné une preuve si éclatante et si rarement 
imitée de conscience et de délicatesse; tout 
se réunit pour le faire douter de lui-même et 
de sa découverte, s’il était jamais possible 
qu'un inventeur en vint à méconnaitre la 


vérité qui s’est fait jour dans son esprit. Les 
pharmaciens eux-mêmes ne craignirent pas 


d'invoquer contre lui le bénéfice des lois 
protectrices de leur profession. 

Hahnemann s'était fait un principe de 
n’administrer que les médicaments préparés 
par lui-même. La législation allemande, sem- 
blable en cela à la législation française (4), 
interdit aux médecins la dispensation, même 
gratuite, des médicaments. Hahnemann ré-— 
sista aux prescriptions de la loi, et les phar- 
maciens, instruments actifs des petites et 
misérables jalousies des médecins, le pour- 
suivirent, la loi à la main, de Georgenthal, 
où il appliqua l’homœæopathie pour la pre- 
mière fois, à Brunswick, de Brunswick à 
Keingslutter, à Hambourg, à Eclembourg et 
à Torgau, jusqu’en 1811, époque où pour la 
troisième fois il reparut à Leipsick, y pro- 
fessa et y pratiqua publiquement l’homæopa- 
thie, jusqu’en 1820. 

Pour ceux qui savent juger de la valeur 
d’une découverte par la conduite de celui 


(4) V. A. Trébuchet, Jurisprudence de la médecine, 
de la chirurgie et de la pharmacie en France. Paris, 1833, 
in-8, pag. 344. 
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qui la proclame, l’homæopathie est certai- 
nement une grande pensée digne de toute 
leur attention. Pour supporter avec calme, 
patience, noblesse et résignation, les mille 
iracasseries que l’envie suscite à un homme 
de cœur et de talent, il faut à cet homme plus 
que des motifs ordinaires. Une demi-con- 
viction aurait fléchi dans un moment ou dans 
un autre, tandis que le propre de la foi, quand 
elle est ardente et sincère, est de ne se dé- 
mentir jamais. Socrate avait foi dans sa doc- 
trine ; il lui resta fidèle, il la confirma jus- 
qu’à la mort. Dans un ordre moins général 
et par conséquent moins élevé, Guillaume 
Harvey eut foi dans ses découvertes, etil sut 
braver les persécutions de ses adversaires, 
voire même les dénonciations qu’ils adres- 
sèrent à Charles 1°", son protecteur et son 
unique appui. Hahnemann ne fut pas au— 
dessous de ces exemples. Avait-il raison ? 
Braver la loi d’un pays est toujours chose 
grave de sa nature, surtout lorsque cette loi 
a pour elle la sanction du temps, de l'opinion, 
et, il faut le dire, lorsqu'elle repose sur des 
motifs respectables, au moins en apparence. 
Les occupations du médecin sont si multi- 
pliées, tellement étrangères à tout travail de 
manipulation, qu’il lui est difficile de consa- 
crer à la préparation des médicaments un 
temps suffisant pour acquérir l’habileté né- 
cessaire à leur bonne confection. Dans ces 
limites relatives, la loi est sage. Mais lors- 
qu'elle est conçue en termes absolus, qu’elle 
oblige dans tous les cas et dans toutes les 
conditions, la loi est despotique. Comment 
Hahnemann, qui avait découvert une loi 
thérapeutique nouvelle à laquelle se ratta- 
chaient des moyens d’application nouveaux, 
se serait-il confié à d’autres qu’à lui-même 
du soin de remplir ses prescriptions? Le 
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de ses pas, les persécutions auxquelles il 
était en butte, ne l’autorisaient-ils pas à se 
défier de tout secours étranger? Quel phar- 
macien aurait pu, voulu ou su exécuter avec 
intelligence et fidélité des préparations en si 
complète désharmonie avec ce qu'il avait 
appris et ce qu’il était dans l'habitude de 
faire? Si l’on ajoute à toutes ces raisons que 
Hahnemann avait découvert des propriétés 
curatives dans un certain nombre d'agents 
considérés jusqu’à lui comme inertes, qu’on 
le poursuivait sans fin et sans relâche des 
imputations les plus grossières, qui pourrait 
le blâmer de sa fermeté et de sa résistance 
aux prescriptions d’une loi qui ne pouvait 
atteindre sa doctrine ? Jusqu’à lui, les méde- 
eins n’avaient pas encore imaginé que le ly- 
copode, le sel marin, l'or métallique et quel- 
ques autres, pussent être d'aucune utilité 
dans le traitement des maladies. Il se fait de 
nos jours des découvertes thérapeutiques si- 
gnalées depuis plus de quarante ans par le 
génie de Hahnemann. J'en citerai un seul 
exemple. L'ancienne médecine crut, il y a 
quelques années, avoir trouvé dans le se/ 
marin un moyen très-puissant contre l’affec- 
tion tuberculeuse des poumons; elle le dit 
avec assurance, et pendant environ deux ans 
tous les phthisiques furent soumis à cet agent, 
aussitôt oublié que préconisé. Dès 1828, dans 
la première édition de son Traité des mala- 
dies chroniques, Hahnemann avait dit dans 
quelles espèces et dans quelles épisodes de 
cette cruelle affection le sel marin peut être 
utile. Que de découvertes en ce genre ne 
nous sont pas réservées! Combien de fois 
n’arrivera-t-il pas qu’entrainés par la force 
des choses, les médecins de l’ancienne école 
donneront pour nouveaux des faits que l’école 
homæopathique reproduit tous les jours ? Par 


mauvais vouloir qu'il rencontrait à chacun | toutes ces raisons, la résistance de Hahne- 
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mann fut sage. Supposons, pour un moment, 
qu'avec moins de lumières et une volonté 
moins ferme, il eût réclamé les secours de la 
pharmacie ; soit mauvais vouloir, soit igno- 
rance du pharmacien, il'auraiteu de mauvaises 
préparations. Dès lors, marchant d’insuccès 
en insuccès, sa confiance en lui-même se 
serait ébranlée ; il en serait venu à douter de 
sa doctrine ; au doute aurait succédé la né- 
gation : une grande vérité était perdue! 
Hahnemann sut et comprit ces choses, et ne 
mit jamais en balance le texte brutal de la loi 
avec le salut du malade oul’avenir de sa doc- 
trine. Que son nom soit honoré ! 

Ce fut à Georgenthal, comme je l’ai dit, 
dans un hospice d’aliénés fondé par le duc 
Ernest de Gotha, qu’il obtint les premiers 
succès qui occupèrent l’attention publique. 
Il y guérit un homme de lettres, Klocken- 
bring, auquel une épigramme de Kotzebue 
avait, dit-on, fait perdre la raison. Les bles- 
sures d’amour-propre sont toujours dange- 
reuses, chacun le sait. Il est rare, cependant, 
qu'elles aient d’aussi funestes conséquences. 
Hahnemann le savait aussi; dès longtemps 
il avait appris à ne pas confondre la cause 
avec l'accident qui met souvent en jeu une 
cause virtuelle inhérente à la constitution; 
doctrine qu’en 1898 il développa avec le soin 
qu’elle méritait dans sa Doctrine des mala- 
dies chronignes. Sans doute il dirigea son 
traitement d’après cette vue, et c’est pour— 
quoi il réussit. 

Au milieu des migrations que lui impo- 
saient les persécutions de ses confrères li- 
gués avec les pharmaciens allemands, Hahne- 
mann ne discontinua pas d’un instant ses 
recherches sur les propriétés curatives des 
médicaments. Dès 4805, il rassembla dans 
deux petits volumes toutes ses découvertes 
en matière médicale, et les publia sous le 
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titre de Fragmenta de viribus medicamen- 
torum positivis, sive in sano corpore humano 
observatis (1). Ce fut à la même époque qu'il 
donna deux opuscules reproduits dans ce 
volume, opuscules de haute et judicieuse 
critique, à laquelle il serait encore aujour- 
d’hui difficile de répondre avec succès (2). 

Dans ses Fragments sur les propriétés po- 
suives des médicaments, Hahnemann donne 
la symptomatologie de vingt-six substances, 
dont les différents tableaux sont reproduits 
avec de nombreuses additions dans la Ma- 
tière médicale pure. Aussi, ce premier des 
ouvrages dogmatiques de Hahnemann n’a- 
t-il plus qu’une valeur historique. Sous ce 
rapport, son importance est grande; c’est là 
que pour la première fois il définit avec une 
précision que personne n'avait encore at- 
teinte ce qu’il faut entendre par le mot meé- 
dicament, et qu’il pose la matière médicale 
sur une base inébranlable. 

« Quæ corpus merè nutriunt alimenta, 
« dit-il, quæ ver sanum hominis statum 
« (vel prava quantitate ingesta) in ægrotum, 
« ideèque et ægrotum in sanum mutare va— 
« lent, medicamenta appellantur. 

« Instrumentorum artis suæ habere noti- 
« tiam quam maxime perfectam, primum ar- 
« tificis est officium, medici verà esse, nemo, 
« proh dolor! putat. Quid enim medicamina 
« per se efficiant, id est, quid in sano cor- 
« pore mutent, perscrutari, ut inde pateat 
« quibus in universum morbis conveniant, 
« nemo hucdum medicorum, quantum scio, 
« Curavit, » à 

De 1805 à 1810, époque où il publia à 
Dresde la première édition de l’Organon de 


(1) V. l'édition donnée par le docteur Quin à Londres, 
1834. 


(2) Des effets du café, p. 290; et la Médecine de l'expé- 


rience, p. 318. 
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l'art de guérir, sous le titre d’Organon de la | siens, aux railleries les plus insultantes, aux 


médecine rationnelle, sa vie fut silencieuse : 
il s'occupait alors de rassembler en un corps 
de doctrine les différents principes qu'il avait 
découverts, et d’en faire une exposition mé- 
thodique. 

Il reparut donc à Leipsick en 1811, non 
plus en simple traducteur, encore moins en 
homme dont toutes les illusions sont tombées 
une à une, mais avec l’assurance d’un réfor- 
mateur qui frappe audacieusement le vieil 
édifice de la science, et apporte cette bonne 
nouvelle, qu’enfin il a touché la terre pro- 
mise. Il revient à Leipsick, fatigué des ennuis 
et des dégoûts inséparables de toute exi- 
stence fortement agitée, mais résolu à pour- 
suivre sans relâche l’œuvre qu’il avait entre- 
prise. Une année ne s’était pas écoulée de- 
puis l’apparition de l’Organon, que déjà il 
commençait la plus difficile et la plus impor- 
tante de toutes ses publications. Dès 1841, 
il donna le premier volume de la Matière mé- 
dicale pure, dont le sixième et dernier ne 
parut qu’en 1821. 

Des travaux si remarquables n’avaient 
point désarmé les petites passions déchainées 
contre lui, mais elles n’avaient ni lassé sa 
patience, ni amolli son courage. Fatigué, 
cependant, de la violence des persécutions 
qu'on lui suscitait, il finit par accepter, 
en 1820, l’asile que le duc Ferdinand lui of- 
frit à Anhalt-Koëthen. La haute et puissante 
protection du duc lui assurait au moins la 
liberté du travail et de l’exercice de son art. 
Elle fut impuissante à le garantir de toute 
insulte. Il eut à lutter non plus contre les in- 
trigues, contre les invocations à la loi faites 
par les pharmaciens, il eut à se défendre 
contre l’animadversion de la populace. 

11 lui était impossible de franchir le seuil 

de sa demeure sans être exposé, lui ou les 


» 


injures les plus grossières. On en vint même 
jusqu’à assaillir sa demeure et en briser les 
vitres à coups de pierres. L'autorité fut obli- 
gée d'intervenir. De tels procédés lui inspi- 
rèrent un tel dégoût, qu'il résolut de ne plus 
sortir de sa maison, et pendant quinze années 
qu’il babita Koëthen, c’est à peine s’il s’est 
montré quelquefois hors de chez lui. 

Les commencements de l’homœæopathie ne 
furent donc pas heureux pour son fondateur. 
Mais aucune de ces afflictions n’eut prise sur 
son âme, aucune ne l’empêcha de marcher 
dans la voie qu’il s’était ouverte. Un an avant 
son départ pour Koëthen (1819) parut la 
deuxième édition de l’Organon, et en 18923 
il commençait de publier aussi une seconde 
édition de la Matière médicale pure. 

D’où venait donc cet empressement à lire 
les ouvrages d’un homme que la critique ne 
craignait pas de flétrir des épithètes de vi- 
sionnaire, d'homme à imagination malade, 
quelquefois même de charlatan? De toutes 
les circonstances de la vie de Hahnemann, 
celle-ci est la plus étrange et la plus inexpli- 
cable. Dans le courtintervalle de vingt-quatre 
ans (de 1810 à 1834), l’Organon a eu cinq 
éditions allemandes ; il a été traduit dans 
toutes les langues européennes, et notre 
France médicale, si dédaigneuse de tout ce 
qui touche à l’homæopathie, a déjà épuisé 
deux éditions du même ouvrage. Elle épui- 
sera la troisième. La Matière médicale pure 
et le Traité des maladies chroniques ont eu 
deux éditions dans un moindre intervalle de 
temps. D'où vient, je le répète, cet empres- 
sement à étudier les œuvres d’un homme si 
hautement dédaigné ? 

Si encore la critique s’était acharnée après 
lui, avait pris ses livres et les avait soumis 
au contrôle d’un examen consciencieux et 
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sévère, on concevrait le succès de ses livres 
et le peu de fortune de ses idées. Mais en 
Allemagne, comme en France, de même que 
dans tous les autres pays, rien de semblable 
n’a eu lieu. Si Hahnemann avait voulu des- 
cendre dans l’arène, prendre ses adversaires 
corps à corps et les forcer à s’expliquer sur 
leur attitude dédaigneuse, quel beau jeu il 
avait! S'il les avait sommés de s’expliquer 
sur la loi thérapeutique par lui proclamée, 
sur la valeur de l’expérimentation pure, sur 
sa manière d'envisager la nature des mala— 
dies chroniques et sur le traitement à leur 
opposer, qui donc se serait constitué le cham- 
pion du principe de Galien? Qui aurait osé 
soutenir que la matière médicale était en sû- 
reté, assise qu’elle se trouvait, jusqu’à lui, 
sur le principe ab usu in morbis ? Quel mé- 
decin expérimenté aurait défendu avec la 
moindre apparence de succès l’origine or- 
ganique des maladies chroniques, ou se serait 
établi le défenseur des hypothèses solidistes, 
humoristes ou vitalistes du passé? 

Hahnemann dédaigna les injures qui lui 
étaient personnelles ; il ne voulut ni lire nj 
réfuter les libelles et les journaux où il était 
si outrageusement diffamé. Il passa sa vie à 
attendre un juge sévère, intelligent et con- 
sciencieux de ses œuvres. Il mourut sans l’a- 
voir rencontré. 

C’est qu’en effet, la seule manière de ré: 
futer un homme comme Hahnemann était de 
produire une doctrine supérieure à la sienne. 
Cette doctrine ne s’est pas encore montrée. 
Lorsque Galien, introduit en Europe à la suite 
des Arabes, régnait despotiquement sur l’é- 
cole, que fit Paracelse? A la doctrine de Ga- 
lien il en substitua une qui lui était propre. 
Le temps a fait justice de Paracelse sans re- 
lever Galien du discrédit où son antagoniste 


le fit tomber. Lorsque le solidisme chercha à 
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s’introduire, l’humorisme vint se poser à ses 
côtés et lui disputer l’empire ; lorsqu’enfin 
le brownisme eut envahi l’Europe, son règne 
fut paisible jusqu’au jour où Broussais ren- 
versa la célèbre dichotomie pour y substituer 
son organicisme éphémère. Cette loi est ab- 
solue. N’avons-nous pas vu Aristote se poser 
en face de Platon, comme, en un autre temps, 
Descartes régner à côté de Bacon, et Leibnitz 
menacer Locke ? 

Aussi, lorsque les amis de Hahnemann se 
plaignaient de son indifférence et du peu de 
soin qu'il prenait de sa réputation: « Ne 
« suis-je pas, leur disait-il, le même homme 
« que vous avez connu autrefois ? Alors on 
« m’encensait, aujourd'hui on m'injurie; 
« pourquoi serais-je plus sensible à d’in- 
« justes reproches que je ne l’ai été à des 
« louanges méritées? » 


= 


= 


Il continua donc ses travaux, vivant dans 
la plus complète indifférence sur les criti- 
ques dontil était l’objet, toujours occupé d’a- 
jouter à ses découvertes, d’apporter dans 
la pratique une précision de plus en plus 
grande, et de répondre à ce qu’attendait de 
lui une clientèle tellement nombreuse, qu’elle 
absorbait la plus grande partie de son ac- 
tivité. 

En 1827, Henriette Kuchler mourut. Mais 
bien avant cette époque la tranquillité, la 
gloire et le bien-être avaient succédé aux 
longs tourments qui avaient troublé la vie 
de Hahnemann. Les nombreuses guérisons 
qu’il avait opérées, le respect dont l’entou- 
raient les hommes marquants de tous les « 
pays, qui, ayant eu recours à ses soins, « 
avaient pu l’apprécier, formaient autant 
d’heureuses compensations aux injustices 
dont il avait eu à se plaindre. 

Le 18 janvier 1835, dans sa soixante- 
dix-neuvième année, il épousa en secondes 
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noces mademoiselle Mélanie d’Hervilly, 
Française, venue à Koëthen pour recevoir 
ses soins. Ce fut alors qu’il se décida à quit- 
ter l'Allemagne pour se rendre à Paris, où sa 
doctrine commençait à être connue et à se 
répandre. 

* Lorsque la population de Koëthen connut 
le projet qu’il avait conçu, elle s’en émut au 
point de menacer de retenir par la force le 
vieux docteur, qui était pourtant le même 
homme que, quinze ans auparavant, elle 
poursuivait de ses injures, le même qu’elle 
voulait lapider. Pour éviter des scènes de 
violence, Hahnemann résolut de partir secrè- 
tement et de nuit. Que les caprices de l’opi- 
nion sont chose bizarre et de peu d'intérêt! 
Quel compte devons-nous tenir de ses arrêts, 
lorsqu’elle-même les brise si facilement ? 

Le 25 juin 1835, Hahnemann arriva à 
Paris. Il y pratiqua l’homæopathie avec un 
succès incontestable, et les guérisons qu'il 
obtint ajoutèrent encore à sa renommée. 
Malgré son grand âge, il conserva jusqu’à 
ses derniers jours toute l’énergie de son in- 
telligence, une activité sans égale et une santé 
robuste qui lui permettait de se livrer chaque 
jour au travail le plus assidu. 

Cependant sa santé s’affaiblit au milieu 
de l'hiver de 1843; la vie l’abandonnait, et 
le 2 juillet de la même année, il s’éteignit, 
emportant avec lui l’assurance qu’un demi- 
siècle de travaux et de services rendus à la 
médecine porterait d’heureux fruits ; sûr d’a- 
voir banni à jamais de la science les vaines 
théories et les séduisantes hypothèses, et 
d’avoir élevé un édifice que le temps agran- 
dira et perfectionnera, mais qu’il saura res- 
pecter. 

(A continuer.) 
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L'observation suivante doit être méditée 


au point de vue de la pathogénésie de l’ar- 
senic, et vient en confirmation de la loi simi- 
ha similibus. 


Acné el ulcérations produites par le vert arsenical. 


Bonnin, 22 ans, fleuriste depuis 12 ans, entre 
le 1* octobre 1860 à l’hôpital Saint-Louis. De- 
puis trois semaines seulement il se sert du vert 
anglais ; il y avait huit jours à peine qu'il ma- 
niait ce produit lorsqu'il eut des boutons sur la 
face, puis sur les organes génitaux, avec ma- 
laise général et perte d’appétit. Il éprouva bien- 
tôt des étourdissements fréquents qui le for- 
çaient à cesser son travail, et amenaient même 
quelquefois une perte complète de connaissance; 
des douleurs violentes à l’abdomen, de vérita- 
bles coliques sèches ; le malade ne pouvait aller 
à la selle, il se tortillait (sic). Aujourd’hui on 
trouve : 1° sur la face, quelques pustules d’acné 
disséminées ; 2° sur la région cruro-génitale, au 
niveau du pli scroto-crural droit, une série de 
petites ulcérations à bords taillés à pic, à fond 
blafard et verdâtre, reposant sur une surface 
rougeâtre. Ces ulcérations sont peu doulou- 
reuses ; elles forment deux groupes distincts et 
de forme irrégulière, l’un sur la cuisse, l’autre 
sur la partie correspondante du scrotum. Ces 
ulcérations ne sont le siége d’aucune déman- 
geaison et donnent lieu à quelques picotements; 
elles suppurent peu dans l’état ordinaire, mais 
si le malade a chaud, la suppuration augmente, 
et alors le scrotum vient se coller sur l& partie 
correspondante de la cuisse, ce qui rend la 
marche très-pénible. Traitement : bain simple 
tous les deux jours; poudre d’amidon. 13 octo- 
bre. L’éruption est complétement guérie. Les 
malaises, qui avaient diminué dès la cessation 
du travail, n’ont plus reparu. 

Au premier abord, on aurait pu prendre les 
ulcérations génitales pour des chancres; maisil 
y avait là un signe important, pathognomo- 
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nique, signalé par l'ollin : la présence de l’arsé- 
nite de cuivre sur le fond des ulcères. (Bull, 
méd. du Nord.) 


(La Tribune médicale.) 
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L'École homæopathique a eu à déplorer dans 
ces derniers temps des pertes excessivement 
regrettables à tous les points de vue. 

En premier lieu, le D' Charles-Frédéric Trinxs, 
de Dresde, qui depuis longtemps occupait une 
première place parmi les plus savants, les plus 
distingués et les plus répandus des premiers 
élèves de Hahnemann. 

Il n’est pas à craindre qu’on l’oublie jamais; 
ses travaux de matière médicale, qui sont im- 
menses et qui révèlent au plus haut degré l’es- 
prit d'observation, lui ont acquis des droits im- 
périssables à notre reconnaissance. 

Nous avons eu le bonheur de l’apprécier per- 
sonnellement en 1847. 

Noble cœur et haute intelligence, en lui tout 
était réuni. 

+ 
* + 

Après avoir honoré la mémoire d’un maître 
éminent entre tous, nous devons, pour être juste 
à l'égard de tous les mérites, mentionner aussi 
le nom d’un praticien modeste, resté obscur, 
mais qui dans sa vie retirée n’en a pas moins 
rendu de grands services mal récompensés, le 
D: Larière, de la Seyne-sur-Mer. 

Au moment où ses convictions furent ac- 
quises à l’homæopathie, Latière comptait dix- 
neuf ans de service comme médecin dans la 
marine de l'État. Le temps de la retraite était 
proche et il était pauvre, mais cette considéra- 
tion fut impuissante à étouffer chez lui le cri de 
la conscience et il aima mieux recouvrer sa li- 
berté. Il vint dans son pays, à la Seyne-sur-Mer, 
où longtemps il a pratiqué l’homæopathie avec 
une chaleur de cœur quil'honore et avec un ta- 
lent suffisant pour laisser autour de lui le sou- 
veuir de belles guérisons. 

S'il est beau de consacrer sa vie à la défense 
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d’un progrès scientifique, c’est une vertu plus 
haute encore de fouler aux pieds, en l'honneur 
de la vérité, tous les avantages matériels, et ce 
fut là pourtant la vertu de Latière, Comment ne 
pas le faire ressortir en ces temps où sont si 
rares de tels exemples de désintéressement ? 

Dans le choléra, Latière a réellement gagné 
des titres à la reconnaissance de ses conci- 
toyens ; ilse montra toujours zélé et infatigable. 
En 1864, notamment, quand l'épidémie sévit 
sur la Seynes d'une façon si terrible, Latière, 
quoique déjà dans un âge fort avancé, n'en 
resta pas moins sur la brèche avec un courage 
digne d’un meilleur sort, et avec des succès si 
peu contestés que dans le pays encore aujour- 
d’hui il n’y a qu'une voix :— Latière seula opéré 
des guérisons. 


u 
* * 

Enfin, et c'est ici que nos affections ont eu le 

plus à souffrir, la mort vient de nous ravir à 

Paris notre excellent confrère, ami et collabo_ 

rateur, le baron de Moxesrroz. 

Homme de bien, médecin éclairé et conscien- 
cieux, doué d’un tact exquis qui l’amenait aux 
plus belles guérisons; chrétien admirable, au 
point de présenter à tous ceux qui le connais- 
saient intimement l'exemple de toutes les ver- 
tus, le baron de Monestrol était, avec une mo- 
destie qui relevait. encore son mérite, une des: 
plus précieuses acquisitions de notre École. Ses 
convictions scientifiques marchaient à l'unisson 
de sa foi, et il se montra toujours imperturba- 
blement hahnemannien; aussi sa pratique fut- 
elle exceptionnellement heureuse. 

Le D: Perrussel, qui, après Hahnemann, fut 
le maître de Monestrol, son initiateur, son ami, 
son compagnon de vie, vient de nous adresser 
une notice biographique écrite avec son cœur et 
avec ses larmes. 

Nous regrettons de ne pouvoir publier au- 
jourd’hui cette notice, faute d'espace, mais nous 
la donnerons sûrement dans notre prochain 
numéro. 


Dr A. CHARGÉ. 


PARIS, IMPRIMERIE JOUAUST, 358, RUE SAINT-HONORÉ. 


4 Année.— N° 20. 


45 Octobre 1868. 





BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 


ANTIDOTES 


Le mot antidote doit être banni à tout ja- 
mais de notre langage, quelle que soit sa si- 
gnification : son radical anti l'empêche d’en- 


trer, sous aucun prétexte, dans le sanctuaire 


de notre école. N’est-il pas bien surprenant 
que notre Maître n’ait pas réformé cette ex- 
pression? N’est-il pas bien surprenant que 
ses disciples l’aient conservée, soit dans 
leurs conversations, soit dans leurs écrits, 
et donnent libre cours à cette fausse mon- 
naie ? Avons-nous, vraiment, le droit de 
nous étonner que nos adversaires ne veuil- 
lent pas entrer dans la voie du progrès, alors 
que nous laissons encore pousser dans cette 
voie, avec la plus coupable négligence, les 
germes des anciennes erreurs? alors que 
nous ne voulons pas même profiter des aver- 
tissements que l’on nous donne? Depuis 
quelques années, déjà, le docteur Roux a 
voulu arracher trois mauvaises racines dans 
le champ de notre langage scientifique. Il a 
fait observer que les mots anfipsoriques, 


anhisycosique, anhisyphilitique, étaient, 
dans notre école, des mots anficonstitution- 
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nels (comme il aurait dû les appeler), et 
qu’il fallait leur substituer les mots homo- 
psorique, homæosycosique , komæosyphili- 
tique, mots éminemment conformes à l’es- 
prit de nos doctrines. Pourquoi le docteur 
Roux s’est-il arrêté à la réforme de ces trois 
expressions ? Il était sur la voie de la véri- 
table homæologie; s’il s’est arrêté après le 
premier pas, il a du moins le mérite d’avoir 
fait ce pas. Mais à quoi a servi ce conseil, 
ce judicieux avertissement ? À rien, et l’on a 
continué à se servir de ces vieilles expres- 
sions, qu’il faut bien se décider cependant à 
réléguer dans la poussière de la bibliothè- 
que galénique. Réformateurs, réformez-vous 
vous-mêmes : medice, cura te ipsum. 

Galien appelait antidotes tous les remè- 
des donnés à l’intérieur. Sous ce rapport, 
nous pourrions évidemment admettre l’idée, 
mais non le mot; car alors il serait plus con- 
forme à l’homæologie d'appeler tous nos re- 
mèdes des homæodotes. — On employait ja- 
dis, et d’après cette idée, le mot antidotaire 
comme synonyme de pharmacopée. Nous 
pourrions encore évidemment admettre l’i- 
dée, mais non le mot; mais, au lieu de qnti- 
dotaire, nous devrions dire homæodotaire, 
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toujours d’après les règles de l’homæologie. 

Pour se débarrasser définitivement du 
mot antidote, il faut le considérer en mode 
composé. 

À l’article pharmacodynamie, nous ver- 
rons la multiplicité d’action des médica- 
ments. 

Ici, il nous importe seulement de consi- 
dérer cette action au point de vue dyna- 
mique, chimique, physiologique ou passa- 
ger. Sous le premier rapport, le mot ant- 
dote signifierait la neutralisation dynamique, 
au moyen d'un remède déjà donné. Or, 
comme cette neutralisation ne peut s’effec- 
tuer que par voie de similitude, au lieu d’ap- 
peler ce remède un antidote, nous l’appelle- 
rons un homæodote. — Sous le second rap- 
port, l’ancienne école emploie le mot anti- 
dote comme synonyme de contre-poison ; et 
c'est même la signification exclusive dont 
jouit ce mot, attendu que l’ancienne école ne 
fait guère attention à l'action purement dy- 
namique des remèdes et ne reconnait pas 
les maladies médicamenteuses. Or, comme 
dans un cas d’empoisonnement la substance 
que l’on administre n’est pas contre mais 
pour. au lieu de dire anfidote, nous di- 
rons prosdote. Enfin lorsque nous nous 
proposons de faire disparaitre ou de dimi- 
nuer l’action fausse ou trop énergique d'un 
remède , 
stances très-diffusibles ; au lieu de les appe- 
ler des antidotes, nous devons les appeler 
des diadotes. 

HomoopoTes, de oows, semblable, et 
Soros, donné : semblable au donné. — Il 
faut appeler ainsi tout remède que l’on admi- 
nistre dans le but de neutraliser l’action d’un 


nous employons certaines sub- 


autre remède, par voie similaire et dyna- 
mique. La solution de cette question est tout 
entière dans cette proposition: Le meilleur 
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homæodote d'un remède est son plus proche 
homæogène. Proposition nouvelle et de la 
plus haute importance, surtout au point de 
vue pratique. Il est vraiment étonnant que 
l’on n'ait pas compris jusqu’à ce jour la 
modification, ou plutôt la métamorphose 
qu’il fallait faire subir à l’ancien antidote. 

La question des komæodotes est très-simple 
et découle des assertions suivantes, toutes 
vraies comme des principes : 

4° Quel est le fond de notre doctrine ? As- 
surément c’est la neutralisation des mala- 
dies au moyen de remèdes semblables. Étant 
donné une maladie quelconque, nous cher- 
chons et nous devons chercher avant tout le 
remède qui lui est le plus semblable. S'il ne 
s’agit pas d’une maladie tout entière, il s’a- 
git du moins d’un groupe ou d’une série de 
symptômes: groupe ou série que nous vou- 
lons neutraliser par un groupe ou une série 
semblable et le plus semblable possible. 

2° Étant donné une maladie, nous savons 
que cette maladie peut être neutralisée par 
elle-même, sinon d’une manière directe, sub- 
jective, du moins d’une manière réflexe, 
c’est-à-dire par sa substance à l’état remé- 
dial : la syphilis par le sypluhticum, par 
exemple, ete.—Et c’est ce qui constituel’iso- 
pathie, qui prend tous les jours de l’exten— 
sion. 

3° Étant donné une maladie, elle peut 
être neutralisée par une autre maladie sem— 
blable, et la plus semblable ; il n’est pas dif- 
ficile d’en citer des exemples. 

4° Étant donné un remède quelconque, 
nous savons que son action trop intense ou 
intempestive peut être neutralisée par ce 
remède lui-même; exemple : le mercure à 
doses massives par le mercure dynamisé, etc. 

5 Enfin, étant donné un remède quel- 
conque, et ce remède ayant produit, d’une 
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mamière purement dynamique , une action 
trop intense ou intempestive, quel est le 
meilleur remède à employer d’une maniere 
dynamique pour neutraliser cette action ? 
— Évidemment le remède le plus semblable 
à celui qui a été donné ; et voilà pourquoi on 
l’appellera alors un HOMOEODOTE : semblable 
au donné. Donc notre proposition est bien 
vraie : le meilleur momooporTE d’un remède 
est son plus proche HOMOEOGÈNE (V. ce mot). 

Cette proposition est conforme de la ma- 
nière la plus évidente à la théorie des sembla- 
bles ; mais, de plus, elle est prouvée de la 
manière la plus évidente aussi par la pra- 
tique. Exemple : Nous savons tous qu’il 
existe la plus grande affinité, ou similitude, 
ou homæogénie entre coffea et cham, — ars 
et chin, — caust et coffea, — hepar et mer- 
curius, — nit-ac et merc, — bell et stram, 
etc., etc... Or, nous employons tous les 
jours hepar pour neutraliser mercurius, l'ar- 
senic pour neutraliser la cachexie quinique, 
etc., etc. — Donc, etc... — Tous les ou- 
vrages pratiques abondent en pareils exem- 
ples. 

PROSDOTES, de pos, pour, et Ooro:, 
donné. Toute substance capable d’en neu- 
traliser une autre d’une manière chimique. 
C’est dans les empoisonnements que l’on em- 
ploie les prosdotes. Ce sont des substances 
qui ne sont pas nuisibles à l’économie, sus- 
ceptibles d’être ingérées impunément dans 
les premières voies, et qui neutralisent le 
poison dans le récipient organique, de la 
même façon qu’elles le feraient dans un réci- 
pient de laboratoire, le décomposent, se 
combinent avec lui et le transforment en un 
corps inerte ou beaucoup moins dangereux. 
Les prosdotes diffèrent des homæodotes en 
ce sens que ceux-ci agissent d’une manière 
purement dynamique pour neutraliser une 
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action remédiale. [ls diffèrent des diadotes en 
ce sens que Ceux-ci ne se combinent pas 
avec les substances ingérées dans l’économie 
et n’agissent que d’une manière transitoire, 
en barrant en quelque sorte le passage à 
l’action égarée ou trop fougueuse d’un re- 
mède. Pourquoi l’ancienne école se sert-elle 
des mots antidotes, contre-poisons ? Une 
substance capable d’en neutraliser une autre 
d’une manière chimique est-elle contre ou 
pour cette substance ? C’est un mariage que 
l’on veut effectuer entre deux substances, 
faut-il que ces substances soient contraires 
l’une à l’autre ? Ne faut-il pas plutôt et ri- 
goureusement qu’elles soient l’une pour 
l’autre? Pourquoi parler alors à contre-sens ? 
Au lieu donc de dire antidotes ou contre-poi- 
sons, dites prosdotes. 

DIADOTES, de dx, en travers de, et dors, 
donné. Nous appellerons diadotes toutes les 
substances capables d’entraver d’une ma- 
nière purement mécanique la marche dyna- 
mique de certains remèdes ou de certains 
poisons. 

Ainsi, lorsqu'on fait flairer du camphre à 
un malade pour neutraliser l’action d’un re- 
mède, le camphre est un diadote. 

Ainsi, lorsque dans un cas d’empoisonne- 
ment on donne, par exemple, de l’eau albumi- 
neuse, cette eau est un diadote. 

La trop grande impression que peut re- 
cevoir l’organisme par l’action des remèdes 
dépend de certaines circonstances : tantôt 
c’est le remède quine convient pas ; tantôt 
c’est une nouvelle dose du remède qui con- 
venait, mais qu'il ne fallait pas répéter ; 
tantôt enfin c’est le chiffre dela dynamisa- 
tion qui a été mal choisi. Maïs la raison dy- 
namique de ces désordres, il faut la chercher 
dans la réceptivité individuelle (v. RÉCEPTI- 
viré). Pour obtenir l’effet de la diadotie, on 
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D' GRANIER. 


passe une ou plusieurs fois, sous le nez | Voilà pourquoi le passage suivant de Hahne- 
de l'individu, le diadote convenable, et le | mann (Mal. chro., t, E, p. 180) pourrait 


mécanisme de l’olfaction se charge de l’af- 
faire (v. OLFACTION). Après l'administration 
du diadote, ou l’action trop intense et per- 
turbatrice du remède primitivement donné a 
été abolie, ou elle a été suffisamment dimi- 
nuée et modifiée pour que l’ordre soit ré- 
tabli. Dans le premier cas, on a le champ 
libre pour refaire la manœuvre, c’est-à-dire 
ou pour choisir un autre remède, ou pour le 
répéter, mais avec plus de précaution et à 
un autre degré de dynamisation; dans le se- 
cond cas, si le remède convient et qu’il con- 
tinue d’agir avec une action modérée, on le 
laisse agir. 

Toutes les substances diffusibles peuvent 
servir de diadotes : le camphre, le vinaigre, 
l’éther, l’eau de Cologne, etc. Mais la condi- 
tion essentielle c’est que ces substances soient 
diffusibles, c’est-à-dire qu’elles n'aient pas 
une longue durée d’action sur l’organisme. 
Voilà pourquoi on ne pourrait pas se servir, 
par exemple, du muse : cette substance est 
diffusible, mais elle a de plus une trop 
grande durée d’action, et cette action pour- 
rait alors produire des phénomènes nui- 
sibles et empêcher l’effet d’un nouveau re- 
mède. En un mot, pour qu'une substance 
puisse servir de diadote, il faut que son 
action ne dure que quelques minutes et 
puisse permettre bientôt une nouvelle ma- 
nœuvre. 

Les diadotes diffèrent essentiellement des 
homæodotes et des prosdotes (v. ces mots). 
Des premiers, en ce que les homæodotes 
sont des substances dynamisées et agissant 
d'une manière purement dynamique; des 
seconds, en ce que les prosdotes n’agissent 
que d’une manière chimique, pour opérer 


être mal interprété : « Le meilleur moyen de 
calmer et de diminuer les effets d’une dose 
de médicament homæopathique sur un sujet 
fort irritable est de placer sous le nez du 
malade, pour qu’il fasse une seule petite inspi- 
ration, un flacon contenant un globule imbibé 
de la substance convenable, qui a été porté à 
un haut degré de dynamisation..……. La durée 
d’action de la substance qui agit ainsi sur la 
large surface du nez et du poumon n’est pas 
moindre que quand on fait avaler une petite 
dose massive... Cette manière de faire agir 
les médicaments dynamisés sur les malades 
présente de grands avantages dans les cir- 
constances imprévues qui viennent si sou- 
vent empêcher ou interrompre le traitement 
des maladies aiguës ; l’antidote (le diadote) 
exerce ainsi plus promptement son influence 
sur les nerfs et produit avec plus de rapi- 
dité les effets salutaires qu’on attend de sa 
part. Il y a plus même : après que l'accident 
a été écarté, le médicament antipsorique 
(homæopsorique) qui avait été administré au- 
paravant continue quelquefois encore d'agir 
pendant quelque temps. Mais il faut pour 
cela que la dose de celui qu’on fait respirer 
soit précisément suffisante pour opérer l’effet 
désiré, sans qu’elle puisse étendre son action 
plus loin, ni la prolonger au delà du temps 
voulu. » — La condition essentielle d’un 
diadote (pourquoi Hahnemann parle-t-il 
d’antidote ? ) est donc d’avoir une courte 
durée d'action. Or, cette condition ne peut 
être remplie que par les diffusibles et nul- 
lement par les dynamisations, sans quoi 
nous rentrons dans la théorie des homwo- 
dotes. Les diadotes n’agissent ni par la voie 
des contraires, ni par la voie des semblables; 


des neutralisations purement chimiques. | tandis que les komæodotes n’agissent que par 
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la voie des semblables. Une substance ne 
peut servir d’homæodote qu’à la condition 
d’être homæogène (v. ce mot) du remède 
déjà donné. 


D' GRANIER. 


MÉDECINE CLINIQUE. 


OBSERVATIONS PRATIQUES 


PAR 


W. E. PAYNE, M. D. de Bath (Maine). 


PREMIÈRE OBSERVATION. 


Fièvre intermittente. Insuffisance de sulfate 
de quinine. Guérison par AUX VOM, 


J. P., âgé d'environ 40 ans; tempérament 
nerveux-bilieux, cheveux noirs et complexion 
brune. Il à passé une grande partie de sa vie en 
mer. Dans l’automne de 1866, il prit le com- 
mandement d’un steamer allant à San-Fran- 
cisco. Peu de temps après avoir quitté Rio-Ja- 
neiro, il fut attaqué par une douleur dans la 
tête, Le dos et les membres; besoin de s’étendre et 
bâillement, suivis de frissons, chaleur et sueur. 
Ces attaques se produisirent chaque jour jus- 
qu'à son arrivée à Valparaiso, où il obtint 
quelque soulagement d’un traitement allopa- 
thique. Pendant le chemin vers San Francisco, 
il y eut un amendement graduel du mal, 
mais, peu après son arrivée, les frissons revin- 
rent, précédés, accompagnés et suivis des symp- 
tômes susdits. Un médecin homœæopathe fut 
appelé, mais comme il ne procura pas un sou- 
lagement immédiat, il fut changé pour un allo- 
pathe, qui, dans l’espace de deux semaines, 
dompta la maladie par des doses répétées de 
sulfate de quinine. Le patient fut assez bien 
jusqu’après son retour dans le Maine, au mois 
de juin dernier. — Après une période d’indispo- 
sition toujours croissante, caractérisée par de la 
langueur, des vertiges, perte d’appétit, etc., 
dans l'après-midi du 15 août il fut pris de : cé- 
phalalgie, besoin de s'étendre et bâillement ; douleurs 
vives, tiraillantes, par accès et intolérables dans les 
membres; frissons et tremblement intérieur ; les fris- 
sons sont courts et intermiltents ; léle chaude, avec pieds 
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el mains froids et ongles bleus; vomissement aigre; se 
jetant de tous côtés avec une grande angoisse ;. délire 
pendant le frisson et au commencement de la fièvre; 
secousse des membres après le frisson et pendant la 
chaleur ; adipsie; constipation, qui fut très-obstinée 
pendant sa maladie précédente. Durant le fris- 
son, il se plaighit d’une sensation particulière, 
telle que pourrait produire le chatouillement de 
la plante des pieds ou toute autre partie sen- 
sible du corps, qui, cependant, semblait com- 
mencer à l’épigastre et de là s'étendre sur tout 
le corps. — C'était évidemment un retour de la 
première attaque, qui avait été simplement sus- 
pendue par les hautes doses répétées de quinine. 
— Me souvenant qu’un des principaux traits de 
nux v. dans les affections intermittentes est le 
besoin de s'étendre et bäillement pendant le frisson, et 
aussi que le tempérament de ce malade était fa- 
vorable à l’action de ce médicament, je prescri- 
vis nux vom. en solution. L'effet fut prompt : 
l'insomnie et les douleurs cédèrent et le patient 
tomba dans un sommeil tranquille, qui dura 
toute la nuit, sauf une ou deux courtes inter- 
ruptions. En s’éveillant le lendemain matin, il 
se sentit très-bien, à l'exception de faiblesse 
qui semblait être Le résultat de la transpiration. 
Il n’y a eu aucun retour de la maladie depuis 
plus de trois mois, et les intestins ont continué 
de fonctionner régulièrement, ce qui n'avait pas 
eu lieu pendant ou après la première attaque. 
—Nux v., cimez.,caust.,ars., arn., calc., phos., arq., 
nit., menyant., sabad et rhus constituent le groupe 
parmi lequel l'étudiant de la Mat. Méd. peut es- 
pérer trouver le simillimum de ce cas. — Dans la 
pathogénésie de chacun de ces médicaments 
on trouvera : soit le besoin de s'étendre ou bäille- 
ment, ou tous deux; mais dans aucun aussi 
prédominant que dans nux, comme on peut le 
voir en vérifiant les symptômes 1,098 jusqu’à 
1,108. Mais, passant sur ce fait comme étant in- 
suffisant à déterminer le choix d’un médica- 
ment, venons à une comparaison plus détaillée 
des symptômes. — Dans la pathogénésie de nux, 
nous trouvons : besoin de s'étendre et bâillement, 
suivis de douleurs spasmodiques et tiraillantes dans les 
membres, accompagnées de céphalalgie, frisson et 
tremblement intérieur, tremblement pendant le bdille- 
ment ; frissons sans soif; frissons avec pieds et mains 
froids et ongles bleus; téte et visage chauds. Dans 
cette mention nous avons une très-bonne res- 
semblance du cas, par le seul moyen des symp- 
tômes; mais la ressemblance devient plus com- 
plète si nous tenons compte de leurs conditions 
concomitantes. Dans nux, Le besoin de s'étendre 
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et le bdillement sont tous deux présents avant 


et pendant le frisson, ce qui n’existe pas préci-, 


sément dans aucun autre médicament. — Ars. 
a le besoin d'étendre les membres pendant le fris- 


lement pendant le frisson, avec une assez forte 
soif, mais n’a pas le besoin de s'étendre. — Calc. a 
le bdillement pendant le frisson et Le besoin de s'é- 
tendre pendant la fièvre. — Phos. a le béillement 
seulement pendant le frisson. — Menyant. à 
aussi le bdillement pendant le frisson, mais n’a 
pas le besoin de s'étendre. — Sabad. a le bäillement 
pendant la période fébrile. — Rhus a le bäille- 
ment et le besoin de s'étendre pendant la période fé- 
brile, mais non pendant le frisson. — Caust. a le 
bdillement et le besoin de s'étendre pendant le fris- 
son, mais le frisson est précédé de chaleur, ce 
qui n'existe pas dans aux. — Argent. nit. a le 
bâillement pendant le frisson seulement. — Cimex 
a le bdillement pendant la fièvre, dans sa patho- 
génésie, mais il est indiqué aussi comme ayant 
guéri, dans certaines fièvres, quand le besoin de 
s'étendre et le bdillement existaient pendant le fris- 
son. — Ainsi, nous voyons que dans les symp- 
tômes besoin de s'élendre et bâillement, accompa- 
gnés de leurs conditions concomitantes, si nous 
ne poussons pas plus loin notre comparaison, la 
similitude entre la maladie et le médicament 
employé est suffisamment marquée pour indi- 
quer leur rapport homæopathique; tandis que la 
non-hom@æopathicité des autres médicaments 
du groupe est clairement démontrée par la 
même comparaison. Mais la similitude est encore 
plus indiquée par «les douleurs spasmodiques 
et traction des membres; frissons sans soif; 
pieds et mains froids et ongles bleus, avec tête 
et visage chauds; vomissement aigre; Constipa- 
tion»; tous symptômes qui sont communs à la 
maladie et au médicament. 


DEUXIÈME OBSERVATION 


Annotée par le D' A. CHARGÉ. 


Hémorrhoïdes. — Acidum murialicum. 


Mme R., âgée de 40 ans, dans son huitième 
mois de grossesse. Elle a souffert pendant plu- 
sieurs jours d’hémorrhoïdes. Il y à une tumeur 
bleudtre à l’orifice du rectum, ayant à peu près 
uü pouce de diamètre; très-sensible au toucher 
et douloureux. La douleur est brûlante et conti- 
nue. Insomnie, car la malade n’a pu s’asseoi* ni 
se coucher pendant les deux derniers jours ou 


* A. CHARGE. 


nuits; elle a dû marcher ou se tenir à genoux, 
les seules positions endurables, Pas de consti- 


pation; les selles, au contraire, sont plütot fa- 
_Ciles. Elle a pris, de son chef, nux, puls. et bell., 
son, mais n’a pas le bdillement, —*Arn. a le bâil- | 


5 étre creer trs tte 


de 


sans soulagement. Prescription : Mur. acid. 30°, 
dans de l’eau, une cuillerée toutes les trois 
heures, commençant à dix heures du matin. — 
Le lendemain, elle vint au-devant de moi très- 
cordialement, disant qu’elle était beaucoup 
mieux; que le médicament avait atteint son mal 
exactement; qu’elle avait été capable de se cou- 
cher et de dormir la plus grande partie de la 
nuit. Je continuai le même médicament, une 
cuillerée toutes les six heures. Après trois jours, 
la malade se trouvait très-bien; la tumeur avait 
disparu, et elle pouvait s'asseoir, se coucher et 
reposer, comme dans un parfait état de santé. 
Elle subit le travail de l'enfantement et ses con. 
séquences, sans aucun retour où menace d’hé- 
morrhoïdes. — La couleur bleuâtre de la tumeur, 
la douleur brûlante et les selles faciles, furent les 
symptômes qui dirigèrent mon attention sur 
mur. acid. ; et je pense que cette combinaison de 
symptômes, dans tous les cas d'hémorrhoïdes, 
indiquera mur. acid. comme le remède. 


(The New England Medical Gaxeite.) 


Boston, avril 1868. 


Hahnemann, en publiant ses premiers 
essais sur les symptômes que l’acide muria— 
tique est susceptible de produire sur l’homme 
à l’état sain, nous avertit que « cet agent 
médicinal jouit d’une haute puissance » 
(Mat. méd., tom. [°", page 140), et il ajoute : 

Quoique le tableau suivant des symptômes 
que j'ai vu l'acide muriatique produire puisse 
déjà servir assez bien à l'emploi homæopathique 
de ce remède dans les états morbides auxquels 
il convient, cependant il serait fort à désirer 


qu’on étudiât ses effets purs d'une manière 
plus complète encore. 


Hahnemann a eu raison de considérer 
l'acide muriatique comme un agent précieux, 
pourvu d’une grande puissance curative , et, 
en exprimant le désir qu’on étudiât. ses effets 
purs d’une manière plus complète, il a prouvé 
que ce qu’il savait déjà de ce médicament 


MÉDECINE CLINIQUE. 235 


l’autorisait à fonder sur lui de plus belles 
espérances encore. 

En effet, l'acide muriatique nous a rendu 
plusieurs fois les plus grands services dans 
un grand nombre d’affections chroniques 
trop désespérantes jusqu'ici par leur téna- 
cité : l’eczèma à l’anus, par exemple, et sur 
le dos des doigts et de la main. Donc c'est 
un modificateur profond de l’économie. 

Dans l'affection hémorrhoïdale, nous l’a- 
vons trop souvent vu réussir promptement 
et sûrement pour que nous résistions au be- 
soin de confirmer, par notre expérience per- 
sonnelle et qui date de trente ans, l’observa- 
tion si claire et si précise de notre confrère 
de Boston. 

Les symptômes de la Matière médicale qui 
recommandent l'emploi de l’acide muriatique 
dans le traitement de l’affection hémorrhoï- 
dale sont de source certaine, puisqu'ils nous 
viennent de Hahnemann lui-même. 


17. Boutons hémorrhoïdaux à l’anus, avec 
douleur ardente d’écorchure. 

18. Boutons hémorrhoïdaux bleus à l'anus, 
qui sont douloureux quand on appuie dessus, 
et plus tard. (Wal. chroniques, tome IT, page 271.) 

265. Beaucoup de prurit et de chatouillement 
à l’anus (le deuxième jour). 

Prurit à l’anus avec douleur cuisante et élan- 
cements fourmillants. 

Vif prurit dans le rectum. 

Élancements brûlants à l'anus. 

Douleur lancinante dans le rectum. 

270. Pression à l'anus. 

Chute du rectum en urinant. 

Gonflement des hémorrhoïdes à l’anus avec 
douleur cuisante. 

Hémorrhoïdes gonflées, bleues, à l'anus, avec 
douleur en appuyant dessus. 

275, Écoulement de sang en allant à la selle. 


* En faut-il davantage pour élever l’acide 
muriatique au premier rang des médi ments 
capables de guérir les souffrances hémor- 
rhoïdales ? 


Peu de substances présentent avec les 
affections qu’elles sont aptes à combattre 
efficacement une similitude plus grande, 
plus précise, mieux circonstanciée. 

Il fallait, de deux choses l’une, ou que le 
simihia similibus fût faux, ou que l’acide mu- 
riatique guérit sûrement et promptement les 
souffrances causées par l’inflammation des 
tumeurs hémorrhoïdales. 

La nux vom. se présente tout naturelle- 
ment à l'esprit de tous les praticiens au pre- 
mier mot de souffrances hémorrhoïdales, et, 
en effet, la nux rend très-souvent des ser- 
vices, mais, pour ne pas errer, il faut s’ap- 
pliquer à différencier l’action particulière de 
ces deux remèdes. 

La nux vom. porte selles dures et consti- 
pation, tandis qu'acidum muriaticum n’a- 
mène que des selles molles et même liquides 
(Voir les Symptômes, 250 à 262; — Mala- 
dies chroniques, tom. Il, page 576). 

Si Hahnemann lui-même nous a recom-— 
mandé d'étudier toujours mieux ce médica- 
ment, nous ne pouvons trop le recommander 
aujourd’hui à l’attention de nos confrères. 

Le motif de notre insistance sur ce point 
vient de ce que nous avons trop souvent 
constaté que ce médicament était négligé et 
dans son étude et dans son application. 

À côté de l’observation que nous avons 
empruntée à la Gasetile médicale de Bos- 
ton, citons pour notre instruction l’ob- 
servation suivante, qu'on peut lire dans la 
Gaxette homæopathique allemande (vol. V, 
page 17), et reproduite dans la Clinique de 
Roth (page 378, tom. IV). 


J'ai administré avec succès acid. muri. dans un 
cas de boutons hémorrhoïdaux tuméfiés et en- 
flammés. Chez une jeune femme, à la suite de 
sa sixième couche, après deux accès de fièvre 
intermittente, l’inflammation des tumeurs hé- 
morrhoïdales s’éleva peu à peu, du neuvième au 
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treizième jour, jusqu’au degré suivant : orifice 
de l’anus gonflé en un bourrelet arrondi et 
épais, que des sillons divisaient en trois parties 
inégales, dont l’une avait le volume d’un œuf 
de poule et l’autre celui d’une muscade. La tu- 
meur était d’un rouge bleuâtre, dure, chaude, 
brillante et extrêmement sensible au toucher. 
La malade y ressentait une douleur continuelle 
comme d’écorchure, accompagnée de fourmille- 
ments, avec de violents élancements qui la tra- 
versaient. Ces derniers paraissaient de temps en 
temps par paroxysmes et luiarrachaient des cris 
involontaires. Elle ne pouvait s'asseoir, ne se 
retournait qu'avec peine, et toujours alors ses 
douleurs augmentaient. Je lui donnai acide mu- 
riatique 3° dilution, deux gouttes. Elle fut guérie 
en six jours. 


Guérie en six jours ! La malade de Boston 
a élé guérie en vingt-quatre heures! 

Dans les deux cas, la guérison est due au 
même remède, à l’acide muriatique; mais le 
premier malade a pris de la 8° dilution, le 
second de la 30° dilution. — Il y a donc une 
différence d'action entre la 8° et la 30° di- 
lution : ce n’est pas nous qui le disons, c’est 
Hahnemann qui nous l’a appris et ce sont 
les faits qui nous le prouvent tous les jours. 

Veut-on bien se rendre compte de ce qui 
s’est passé dans les deux cas précités, et 
peut-on affirmer que la 3° dilution a retardé 
la guérison, — lisons jusqu’au bout l’obser- 
vation du D' Knorre : 

« Elle fut guérie en six jours, après aug- 
mentation des fourmillements, de l’ardeur, 
des élancements; excrétion d’un sang épais 
et noirâtre par la tumeur, et prurit. » 

Ceci est-il autre chose qu’une aggravation 
homæopathique ? 

Et tandis que les maîtres nous ont signalé 
avec tant de vérité et d’autorité le mal que 
l’on pouvait faire avec les doses massives, 
quand elles étaient homæopathiques au sujet, 
d’autres sont survenus qui ne veulent plus 
reconnaître ces aggravations. 


D' A. CHARGÉ. 


C’est un malheur pour les malades, dont 
les guérisons peuvent être retardées, même 
avec les médicaments les mieux choisis. 

C’est un malheur pour l’homæopathie, qui, 
modifiée dans son enseignement et dans sa 
pratique, ne donne plus et ne peut plus don- 
ner que des résultats modifiés. 

D' A. CHARGÉ. 


TROISIÈME OBSERVATION 


Lue devant la dernière réunion annuelle de la Société 


homæopathique du eomié de Worcester 
PAR 
F. H. UNDERWOOD, M. D., de Milbury 
(Massachussets). 


Cancer à la lèvre, 


M. P., Irlandais, âgé de 26 ans, me consulta, 
le 19 mars 1867, pour « un très-mauvais mal, » 
selon son expression, à la lèvre supérieure. 
Voici l'historique de ce cas. Vers le {°r janvier 
1867, il parut sur le bord rouge de la lèvre su- 
périeure un petit tubercule rouge qui s’ouvrait 
à son centre et s’étendait de chaque côté, ac- 
compagné d’une constante et forte douleur d’un 
caractère aigu et piquant. Il avait consulté plu- 
sieurs médecins allopathes et avait suivi leurs 
traitements jusqu à ce jour. Sous ces traitements 
qui consistaient en lotions et onguents, le mal 
continua constamment à s’agrandir et était de- 
venu si douloureux que le malade ne pouvait 
vaquer à ses affaires depuis deux semaines. Il 
m'apprit qu'un des médecins lui avait dit « qu'il 
fallait lui couper la lèvre pour lui sauver la 
vie. » — L'ulcère est situé au centre de la lèvre 
et couvre un espace d'environ un pouce et demi 
en longueur, s'étendant sur la face interne de 
la lèvre, qui est enflée et renversée. Les bords 
de l’ulcère sont élevés et d'apparence spon- 
gieuse. La surface entourée est assez inégale et 
suppure abondamment. Le pus est clair et icho- 
reux. La douleur est très-forte et d’un caractère 
brülant, piquant. Il y a aussi un gonflement des 
glandes sous-maxillaires, avec abondante sali- 
vation; la salive est très-chaude et excorie les 
parties du visage sur lesquelles on la laisse cou- 
ler. Insomnie complète de minuit à midi. La 
douleur est moindre quand la lèvre est tenue 
chaude, mais des applications, chaudes ou 
froides, l’aggravent. Rêverie et vertige quand la 


UNE CALOMNIE À REDRESSER. 


tête n’est pas couverte; soif consiante et ano- 
rexie le matin, jusqu’à neuf ou dix heures. L’u- 
rine est de couleur foncée. Le malade se trouve 
mieux à l’intérieur; il fume habituellement la 
pipe et use parfois des liqueurs fortes. — Je dia- 
gnostiquai un cancer épithélial et ordonnai d’en- 
lever l’emplâtre, auquel je substituai, simple- 
ment pour exclure Pair, un chiffon légèrement 
étendu de suif de mouton. Je donnai ars. 200°, 
une dose. Le 22, il y a beaucoup de mieux, 
moins de douleur, moins de salivation, le ma- 
lade a dormi presque toute la nuit : il n’a pas si 
bien dormi depuis l'apparition de l’ulcère. Il se 
trouve maintenant mieux en plein air. Je don- 
nai sacch.lac. — Le 26, il y a encore du mieux : 
la tête est bien; très-peu de douleur dans la 
lèvre; encore moins de salivation; les bords de 
l’ulcère sont plus bas et la surface plus unie. Il 
pense qu'il pourra commencer à travailler de- 
main. Je continue sacch. lac. Le 30, il me dit 
avoir, depuis deux jours, une douleur battante 
dans l'oreille droite, qu’il attribue à un excès de 
travail. Je donne ars. 10,900°, une dose. — Le 
6 avril, la douleur d'oreille est disparue; ab- 
sence de douleur dans la lèvre et très-peu de 
suppuration. Je donne sacch. lac. — Le 11 mai, 
la lèvre est moins bien : il y a plus de gonfle- 
ment et de suppuration. Je donne sil. 1,000e, 
une dose. — Le 16, on vient me chercher, 
M. P. ne pouvant se rendre à mon office. Je le 
trouvai dans une très-mauvaise situation d’es- 
prit : il croyait avoir la syphilis. Je trouvai le 
côté gauche et la face du scrotum, ainsi que les 
côtés du penis, couverts d’une éruption humide. 
La sécrétion était de nature séreuse et des 
croûtes s'étaient formées là où l’éruption était 
le plus épaisse. La sensation dans l’éruption 
était « brülante comme du feu »; elle avait 
commencé la veille et s'était beaucoup aggravée 
pendant la nuit; il ne pouvait se tenir droit et 
ne marchait que courbé. Je l’assurai qu’il n’a- 
vait pas la syphilis et jugeai cette éruption être 
un effet de sil., qu’il avait pris cinq jours avant. 
Je donnai sacch. lac. Le 17, il se trouva tellement 
mieux qu'il vint à mon cabinet. L'éruption di- 
minuant, je continuai sacch. lac. — Le 18, il re- 
commença à travailler. Le 30, la lèvre était 


guérie et l’éruption disparue. Je l'ai revu plu- 


sieurs fois depuis, et il m'a toujours dit être 
parfaitement bien. 


(New England Medical Gaxette, avril 1868.) 


Nous recommandons aux partisans des 
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basses dilutions et des doses répétées la lec- 
ture attentive de cette observation. 


UNE CALOMNIE À REDRESSER. 


Le 20 août dernier, il a plu au Courrier 
médical (singulière fantaisie pour un journal 
dont le premier devoir, puisqu'il s’intitule 
journal de médecine, est de se montrer sé- 
rieux toujours et de ne jamais rien avancer 
qui ne soit vrai) de publier dans ses colonnes 
un entrefilet fort modeste dans la forme, 
mais au fond très-ambitieux, puisque ses 
prétentions ne tendent à rien moins qu’à 
verser un ridicule odieux sur $. M. l’empe- 
reur de Russie, et à vouer à la déportation 
les médecins homæopathes comme coupables 
de sacrifier de nombreuses victimes. 

Fausse imputation! pure calomnie qui ne 
repose sur rien, qui est en tous points con- 
traire à la vérité, et à laquelle des rensei- 
gnements précis nous permettent de donner 
le démenti le plus formel! | 

Nous ne sommes plus assez jeune pour 
ignorer qu’il faut se résoudre de temps en 
temps (Voltaire a dit toute sa vie) à payer 
quelque tribut à la calomnie; nous savons 
aussi qu’on ne triomphe de la calomnie qu’en 
la dédaignant. 

Donc, nous eussions volontiers de nous- 
même vassé sous silence l’imputation fausse 
du Courrier médical, mais la presse non mé- 
dicale l’a répétée à l’envi, les Figaro grand 
et petit, La Gazette du Midi, etc., nous ont 
attristé par leur complicité ; et nos amis de 
nousécrire : «Les calomniess’étendent comme 
des taches d’huile. » Soit, efforçons-nous de 
les ôter; et si la marque reste, ce ne sera 
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pas notre faute, ce sera une flétrissure de 
plus pour ceux qui mentent sciemment ou 
qui mentent parce qu'ils ont été trompés. 


On lit dans le Courrier médical : 


ConsinéRanT les nombreuses victimes du trai- 
tement homæopathique, un ukase de l'empereur 
de Russie prohibe l'exercice de l’'homæopathie 
dans toute l'étendue de l’empire russe, sous 
peine de 500 roubles d'amende et de deux an- 
nées de déportation en Sibérie. 


En vérité, nous ne nous sentons pas le 
courage d’aller plus loin, et nous nous deman- 
dons avec étonnement comment une plume 
honnête a pu transcrire jusqu'au bout une 
monstruosité pareille; comment oser, dans 
son intérêt même bien entendu, ne pas avoir 
plus de respect pour ses lecteurs ? 

En Russie, comme partout, l’homæopa- 
thie a depuis longtemps gagné ses lettres 
de naturalisation par des services rendus. 

Les Beck, les Viller et d’autres encore 
dont le nom ou nous échappe ou nous est resté 
inconnu, ont su imprimer dans toutes les 
classes de la population de Pétersbourg de 
glorieuses traces de leur passage, et l’estime 
de tous ne leur a jamais fait défaut. 

Bojanus, à lui seul, suffirait par ses tra- 
vaux à illustrer en Russie l’école homœæopa- 
thique; nous avons consigné déjà dans les 
colonnes de la Bibliothèque homæopathique 
des extraits de son remarquable travail qui 
a pour titre : Application de la médecine ho- 
mæopathique aux traitements chirurgicaux 
à l’hôpital des Apanages de Nijny-Nowgo- 
rod. Nos lecteurs ont pu juger de l’habileté 
de cet éminent praticien, et nous avons pu 
dire avec raison que ces faits pratiques ac- 
complis au grand jour nous faisaient envie, 
puisque malheureusement en France nous 
wen avons pas à montrer d'aussi beaux, 
sanctionnés par l'autorité d’un service public. 


D' A. CHARGE. 


Qu’on jette les yeux sur la pharmacie cen- 
trale homæopathique de Saint-Pétershourg : 
les portes en sont largement ouvertes, quand 
il serait si facile à l'autorité de les faire fer- 
mer, si l'autorité avait la plus petite raison 
de se méfier des traitements homœæopa- 
thiques. Non-seulement cet établissement 
subsiste, comme subsistent les pharmacies 
spéciales homæopathiques en France, par le 
bon vouloir du gouvernement et par le res- 
pect dû à leurs antécédents, mais son succès 
grandit tous les jours, ce qui prouve tout 
autre chose que la menace de 500 roubles 
d'amende. À Saint-Pétersbourg comme ail- 
leurs, quand on est fort de son droit, on ne 
menace pas, on frappe. 

Où le correspondañt du Courrier médical 
a-t-il puisé des raisons sérieuses pour moti- 
ver tant soit peu son CONSIDÉRANT ? Ce ne 
peut être dans les comptes rendus officiels 
sur le choléra de 4866, reproduits par tous 
les journaux russes, français et allemands de : 
Saint-Pétersbourg, car voici ce qu'on lit 
dans ces comptes rendus : 

« Tandis que les médecins en chef des 
grands hôpitaux de la capitale avouaient une 
mortalité de 33 0/0, notre confrère le doc- 
teur Hering, qui, en sa qualité de médecin 
de la police, s’est trouvé à la tête d’un hôpi- 
tal temporaire contenant dix lits continuelle- 
ment occupés par des cholériques durant 
huit semaines, n’a pas eu un seul cas de 
mort. » 

De quel côté sont les victimes ? 

I y a plus : il a été constaté par le grand 
maître de police, M. le général Trephoff, 
que les nombreux employés de la police du 


quartier du docteur Hering, tous soumis aux 


préservatifs homæopathiques, avaient été in- 
finiment moins accessibles au choléra, à 
nombre égal, que les employés des autres 
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quartiers de la ville, non moins surveillés, 
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égarement scientifique, les médecins ho- 


mais simplement obéissant aux mesures hy- | mœæopathes sont bien sûrs de n’être pas les 


giéniques recommandées par les autorités 
médicales de l’école régnante, allopathique. 


A la suite de l’épidémie, le docteur He- 
ring, plus favorisé que d’autres confrères, a 
été décoré. Ceci ne prouve pas non plus que 
le CONSIDÉRANT du Courrier médical ait une 
grande autorité. 


Enfin nous serions parfaitement autorisés 
à signaler des observations pratiques, des 
guérisons remarquables, qui sont là, bien 
constatées, tout près de S. M. l’empereur, et 
qui sont bien capables d’éveiller son attention, 
aux mauvais jours, si, ce qu'à Dieu ne plaise, 


de mauvais jours pouvaient encore survenir. 


Nous aimons mieux terminer par la cita- 
tion d’un fait tout récent, consolant pour 
nous et honorable pour le gouvernement 
russe, puisqu'il témoigne hautement de sa 
protection et de sa bienveillance pour l’ho- 
mœopathie. Malgré le veto du conseil médi- 
cal de l’empire , il a été accordé aux homæo- 
pathes de Saint-Pétersbourg dese constituer, 
ainsi qu’ils l’avaient demandé, en société mé- 
dicale homæopathique. 

Cette faveur est d’un bon augure. 


En Russie, comme partout, l'avenir sou— 
rit à l’homæopathie plutôt qu’il ne s’obscur- 
cit pour elle, et nous pouvons sans pré- 
somption concevoir de plus belles espé- 
rances. } 


Que nos amis se rassurent donc, et sur- 
tout qu'ils ne permettent pas au correspon— 
dant du Courrier médical de troubler leur 
quiétude. Si jamais un gouvernement quel- 
conque en venait à cette pitoyable extrémité 
de condamner à l’amende et à la déportation 
les médecins qui tuent par ignorance ou par 


premiers sur la liste. 
D' A. CHARGÉ. 


NOTICE NÉCROLOGIQUE 


SUR LE 


DOCTEUR BARON DE MONESTROL 


« Noblesse, comme Foi et Science, 
oblige. » 

Notre école, déjà si cruellement frappée 
cette année, vient encore de faire une perte 
irréparable. 

Tous nos collègues connaissaient la pu- 
reté de doctrine et de pratique de l’homme 
de conviction et de bien qu’une maladie or- 
ganique et incurable a tenu de si longues 
années cloué sur son fauteuil, jour et nuit, 
comme un vrai martyr, luttant contre la dou- 
leur et toujours prêt à répondre avec bonté, 
avec le plus complet dévouement, à toute 
personne qui réclamait de son expérience 
quelque soulagement. Jusqu’au dernier mo- 
ment, ce mandat de la charité et du gentil 
homme, il l’a rempli avec fidélité, comme 
aux premiers jours..., nous en avons la 
preuve dans une famille que nous lui adres- 
simes à ses derniers instants, et pour la- 
quelle il retrouva toute la lucidité de son 
esprit et toute la bonté de son cœur, sans 
laisser voir les atroces douleurs qui étaient 
déjà le prélude de sa mort prochaine ! 

N’était-ce pas consacrer une dernière fois 
cette devise des hommes de sa race : « No- 
blesse, comme For et Science, oblige » ? 

Cette vie de chevalier et de praticien, 
que tous ont vue à l’œuvre, au milieu de 
ses angoisses réitérées, fut réellement le 
miracle et le triomphe de la puissance vir- 
tuelle de notre thérapeutique, armée de nos 
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doses les plus infinitésimales, telles que le 
Maitre les a spécialement enseignées. Cette 
lutte admirable, depuis plus de vingt-cinq 
ans, contre un mal désorganisateur con- 
damné par tant des nôtres, morts avant lui 
malgré toutes les raisons de lui survivre 
pourtant ! fut donc une preuve incontestable 
de la supériorité de notre doctrine comme de 
la lucidité avec laquelle notre ami savait 
trouver le remède et l’appliquer suivant toutes 
les règles imposées par notre science et notre 
foi absolue en elle. Elle devait pourtant finir 
cette vie, cette lutte incessante, car rien 
n’est impérissable ici-bas; mais elle a fini 
dans le calme et la résignation, avec ce cou- 
rage et cette espérance que donne la Foi en 
un Dieu infiniment juste et bon. 

Et, circonstance mémorable et vraiment 
digne d’admiration, le jour même de sa mort, 
le vendredi 41 septembre, dans la matinée, 
désirant se recueillir et remplir ses derniers 
devoirs religieux, ne s’étant pas couché de- 
puis près de douze années !.... il fit acheter 
et dresser un lit en toute hâte, afin d’y rece- 
voir dignement celui-là seul en qui se réfu- 
giait toute son espérance, toute sa joie en 
une fin de ses souffrances, en une vie meil- 
leure! À peine cette immense consolation 
lui fut-elle accordée, qu’un calme indicible 
apparut dans tous ses traits avec l’expres- 
sion d’une céleste bonté. et un sourire d’a- 
dieu qui fit croire à un retour à la vie ter— 
restre !... C'était son entrée dans le ciel, 
sans doute, car il n’était plus II! 

Les témoins de cette foi, vraiment digne 
d’un descendant des Bayard et des Montmo- 
rency, nous écrivirent qu'après avoir vécu 
comme un martyr, notre vieil ami était mort 
comme un Saint. 


Le docteur Durand de Monestrol, baron 


D' F. PERRUSSEL. 


de Nogarède, marquis d'Esquille (titre qu’il 
céda à son frère), était né vers 1804, au 
château de Montréjaud, près de Toulouse, 
d’une famille sacrifiée par la révolution 
de 93. 

Il avait étudié en droit et même en méde- 
cine avec des succès qui faisaient espérer en 
lui un magistrat éminent ou un praticien dis- 
tingué, quand une crise de sa maladie (hy- 
pertrophie du cœur compliquée d’une vo- 
mique avec asthme) le força de suspendre 
ses études, et d'entrer, une fois remis, dans . 
une grande administration que La Roche- 
jaquelein fondait en Bretagne. 

Nous étions alors en pleine propagation 
homæopathique à Nantes, où nous avait en- 
voyé Hahnemann, que nous venions de revoir 
et de quitter (1837-39). 

Ce fut dans cette ville et au moment de 
notre plus actif apostolat que cet ami, tou— 
jours très-souffrant, nous fut adressé et re- 
commandé par un ami intime de La Ro- 
chejaquelein, le comte de l’Aubépin, déjà 
notre client (1843), année de la mort de 
Hahnemann. 

Nous étions prié d'apporter par nos glo- 
bules, alors si fortement critiqués, quelque 
soulagement aux souffrances inouïes qui pa- 
ralysaient déjà toute l’activité et les moyens 
du pauvre patient. Examen fait de son mal 
dans ses complications, des atomes d’aconit 
et d’arsenic furent les premiers agents pré- 
cieux qui commencèrent la série des amélio- 
rations que nous eûmes le bonheur de lui 
apporter, et qui permirent d’abandonner l’em- 
ploi des saignées et de l’émétique, qui par 
des allégements trompeurs minaient cette 
existence en la conduisant rapidement à une 
fin déjà annoncée ! 

Un aussi prompt succès ne pouvait man- 
quer de frapper une pareille intelligence et 
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de la disposer favorablement à l’étude de la 
médecine nouvelle qui venait d'opérer si 
heureusement. Ce fut, en effet, ce qui arriva. 

Notre client, devenu bien vite notre ami, 
voulut donc être notre élève en s’inscrivant 
pour suivre notre dispensaire, déjà fréquenté 
par plusieurs de nos confrères, devenus plus 
tard nos continuateurs à Nantes (les doc- 
teurs Gardey, Destez, Libaudière, Richard, 
Gaboriau, Thibaud et de La Touche; ces 
quatre derniers seuls survivent). 

Pendant plus de trois années, le baron de 
Monestrol étudia les œuvres de Hahnemann 
et de ses premiers disciples, que nous pûmes 
lui fournir, avec cet esprit clairvoyant et ce 
jugement sain qui le caractérisaient, et se 
montra si dévoué et si heureux en pratique, 
que nous en fimes bientôt notre remplaçant, 
en lui confiant un cabinet que nous avions 
fondé en Vendée. 

Mais pour légaliser aux yeux de l’auto- 
rité son exercice médical, il fallait un titre, 
un diplôme. 

Nous conseillâmes donc à notre ami de se 
rendre à Montpellier, et nous l’adressâmes 
à notre regretté collègue le professeur Ri- 
sueño d’Amador, qui dirigea ses dernières 
études et lui fit subir les examens exigés, 
qu’il nous signala comme ayant été les plus 
brillants de l’année. : 

Une fois son titre obtenu, le baron entra 
activement dans la pratique médicale et se 
dévoua corps et âme, animé de la plus vive 
reconnaissance, pour soulager en toute oc- 
_casion les malades de toute classe qui im- 
ploraient son ministère. 

Nous aurions trop de bien à dire de cet 
éminent confrère s’il nous était permis de 
faire ici le récit de notre longue carrière, à 
laquelle il a été si intimement lié par les plus 
nobles sentiments. Il fut, en effet, pour nous 


? 
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et pour nos fils, plus qu’un collègue et un 
ami ; il était devenu comme un membre 
nouveau et obligé de la famille qui, aux jours 
de sa détresse, lui avait ouvert sa maison. 

Notre apostolat, dans les diverses con- 
trées où nous avons cru devoir propager et 
implanter notre doctrine, doit doncle comp- 
ter comme l’aide le plus intelligent, le plus 
judicieux et le plus actif que nous pouvions 
espérer, malgré ses souffrances; pendant 
plus de vingt ans de notre vie de labeur, de 
sacrifices en commun, nous l’avons toujours 
vu sur la brèche avec le calme de la puis- 
sance et la résignation de la foi en un avenir 
meilleur pour notre chère médecine, dont 
il avait épousé les vues spiritualistes et éle- 
vées, comme une émanation de la religion 
de ses pères. 

Comme écrivain, le baron de Monestrol s’est 
fait heureusement connaître par plusieurs pu- 
blications importantes qui ont rendu de très- 
grands services à la propagation de nos 
idées. Il avait débuté en collaborant en 1846 
à notre ouvrage la Vérité en médecine et à 
notre journal l’Observateur homæopathe de 
la Loire-Inférieure (1846-47). 

En 1848, après un voyage d’exploration 
qu’il fit, avec un courage inouï, en Angle- 
terre, pour y étudier la possibilité d’une 
installation, il publia en anglais et ensuite 
en français, une bonne monographie de la 
Goutte traitée par l'homæopathie. 

Mais l’ouvrage le plus important qu’il pro- 
duisit, et qui donne le véritable cachet de 
son talent de penseur, de médecin et d’écri- 
vain, c’est son Traité d'hygiène, épuisé de- 
puis quelques années déjà, et dont nous 
avons dû insérer un des meilleurs chapitres 
dans notre Guide du Médecin (1861). 

Rentré à Paris auprès de nous en 1852- 
53, après notre installation de l’'homæopa- 
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thie à Lille, si bien continuée par notre ho— 


narable confrère le D° Malapert, le baron de. 


Monestrol, grâce à de hautes relations et à 
S. Exc. le duc de Bassano, premier cham- 
bellan de l'Empereur et président de cette 
œuvre, fut appelé à être le secrétaire de 
l’administration du Refuge Sainte-Anne, 
institution qui naissait alors (1855), et des- 
tinée à arracher à la débauche de jeunes 
filles abandonnées, pour en faire d’honnêtes 
ouvrières et mères de famille. 

Bientôt il fallut un médecin pour des ma- 
lades de chaque jour, et comme l’adminis- 
tration ne pouvait en faire les frais, pas plus 
que de la pharmacie, on devine déjà ce qui 
devait arriver. En effet, le secrétaire s’at- 
tribua une nouvelle fonction aussi gratuite 
que la première, malgré les frais de voiture 
occasionnés par de longues courses, et pen- 
dant plus de douze ans se dévoua au delà de 
toute mesure au soulagement de ces intéres- 
santes jeunes filles, dont la Mère fondatrice, 
M'°e Chupin, était une pauvre ouvrière pres— 
que sans ressources. 

Que de fois nous l’avons accompagné et 
remplacé même, lors de ses grandes crises, 
dans ce séjour devenu presque, grâce à la 
charité, un vaste établissement! et que de 
miracles ne lui avons-nous pas vu opérer 
avec sa vaste expérience médicale, et même 
avec les faibles ressources de sa bourse de 
pèlerin! ! 

Aussi a-t-on pu remarquer à son Convoi, 
qui devait être et fut, d’après ses ordres, 
celui du pauvre, cette longue file, sur deux 
rangs, de ces jeunes filles, qui pleuraient 
non plus seulement le médecinet l’ami, mais 
le véritable Père supérieur et bienfaiteur de 


leur communauté... Qui le remplacera à pré-. 


sent ?.. et quel secrétaire tronvera S. Exc. 
le duc.de Bassano pour tenir, avec le talent 
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de notre ami, une comptabilité et un écono- 
mat qui faisaient des prodiges au profit de 
l’œuvre? Et ces services de toute nature 
n’ont pas été récompensés de son vivant!!! 
Ils ne pouvaient l’être que par Celui qui est 
le seul dispensateur des véritables récom— 
penses, ainsi que par ceux qui, écrivant l’his- 
toire de notre École naissante, sauront en- 
tourer son nom et sa mémoire de l'hommage 
et de la sympathie mérités pas de si rares 
vertus. 

Le baron de Monestrol ne laisse pas de 
fils qui puisse continuer une tâche aussi no- 
blement entreprise et menée à bien. 


Arrêtons-nous là, car aussi bien notre 
main tremble et notre plume se lasserait à 
tracer tout ce quinous resterait encore à dire 
de cette vie si généreusement remplie. 

Comme toutes les grandes âmes, il avait 
été, lui aussi, frappé à son heure du divin 
rayon... Comme les plus inspirés, il avait 
compris que le seul culte ici-bas était celui 
du VRAI, du BIEN et du BEAU, et, comme tous 
les élus, il s’y dévoua avec la passion de 
l’apôtre et la foi du chrétien. 

Que la terre te soit donc légère, à notre 
noble ami! et que, dégagée de cette misé- 
rable enveloppe qui te crucifia durant ton 
long calvaire, ton âme monte radieuse au- 
près du souverain Juge, dont la providence 
infinie et l’incomparable justice savent si 
bien peser et apprécier la plus minime de 
nos intentions, la plus secrète de nos pen- 
sées | 

Que ta mémoire soit done bénie parmi 
nous, pauvre martyr d’ici-bas, noble che- 
valier des bonnes œuvres, comme elle le 
sera, avec plus de vérité et de gloire, au 
ciel... où l’on se retrouve, comme tu aimais 
si souvent à nous le dire ! 


L'HOMOEOPATHIE A VIENNE (Aurricue). 


Adieu donc... ou plutôt au revoir, à bien- 
tôt, noble et cher ami! 
D' F. PERRUSSEL. 


L'HOMOEOPATHIE A VIENNE 


(AUTRICHE) 


L’Allg. homoo, Zeitung publie dans son nu- 
méro du 17 août 1868 le compte rendu clinique 
et statistique de l'hôpital homæopathique de 
Léopoldstadt (in der Leopoldstadt) pendant l’an- 
née 1867. 

Ce travail, rédigé par le Dr Eidherr, médecin 
attaché à cet hôpital, est suivi de considérations 
générales qui méritent bien de fixer l’attention 
des médecins et que nous ne renonçons peut- 
être pas à faire connaître à nos lecteurs ; mais 
en ce moment nous trouvons plus intéressant 
encore de relever les chiffres de guérisons par 
iesquels l’école homæopathique marque sa pré- 
Jominance sur toutes les thérapeutiques qui ont 
régné jusqu’à ce jour dans les écoles officielles. 

Entrées, 123; morts, 28; guéris, 611; soula- 
gés, 37; sortis avant la fin de la maladie, 9; 
encore en traitement, 38 ; — 723. 

Voilà une mortalité établie, en plein hôpital, 
par des chiffres irrécusäbles, et qui porte un 
défi solennel à tous les chiffres de mortalité 
avoués dans tous les services publics de tous 
pays et de n'importe quelle école. 

Que les vrais amis de la vérité scientifique, 
unis aux hommes de charité dont le cœur s’é- 
meut à la pensée de voir guérir plus sûrement 
et plus promptement les pauvres malades et les 
malades pauvres, méditent ce chiffre dans leur 
conscience, et qu'ils nous disent si dans notre 
belle France, pays classique du dévouement, le 
moment ne sera pas bientôt venu de confondre 
nos sacrifices et d’avoir à nous un hôpital qui 
soit, à l’égal des hôpitaux de Vienne, de Lon- 
dres et de New-York, le refuge et la consola- 
tion des malheureux déshérités de la fortune, de 
l’assistance publique et du Sénat, puisque le 
Sénat et l'assistance publique leur ont refusé ce 
qu'ils ont demandé, une petite place à leur bien- 
veillante protection. 

Après la statistique générale, dont LE chiffres 
parlent si affirmativement en faveur de l’école 
homæopathique, il serait bien consolant pour 
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nous de reproduire en entier le résumé statis- 
tique de chacune des maladies en particulier ; 
mais cette revue nous mènerait trop loin, en 
raison du peu d’espace qu'il nous reste à lui 
consacrer; nous nous bornerons à ne faire men- 
tion que des maladies principales. 

Rhumatisme aigu. Entrés, 94; guéris, 90; 
mort, 0; restés en traitement, 4. 

Rhumatisme chronique. Entrés, 43 ; guéris, 
12 ; en traitemeut 1. 

Typhus. Eutrés, 58 ; guéris, 47 ; morts, 6; en 
traitement, 5. 

Dyssenterie. Entrés, 4; guéris, 4. 

Catarrhe pulmonaire. Entrés, 28 ; guéris, 28. 

Péritonite. Entrés, 31; guéris, 28 ; mort, 2; 
4 en traitement. 

Pneumonie. Entrés, 22; 

Quelle différence! 

Dans la pneumonie traitée par la médecine 
ordinaire, la mortalité est effravante. 

« Les recueils d'observations cliniques de 
Laënnec, de M. Andral, de M. Louis, de Chomel, 
sont-ils donc des tables mostuaires dressées à 
plaisir pour effrayer les malades et les méde- 
cins ? » (J.-P. Tessier.) 

Il est vrai que depuis le moment où J. P. Tes- 
sier a choisi la pneumonie pour livrer à l’é- 
cole officielle, l'hôpital Sainte-Marguerite, sa 
grande bataille qui a duré trois ans (1849, 50, 51) 
et où le succès couronna ses efforts, puisque sur 
41 paeumoniques il n’en perdit que 3, il a été 
de mode de nier la gravité de la maladie. 

On se fit, en haut lieu, ce déplorable raison- 
nement. 

La pneumonie guérit entre les mains des méde- 
cins homæopathes dans des proportions inouies 
jusqu’à présent, — c’est prouvé. — Jusque-là 
nous n’avons rien à dire, mais ici commence 
l’aberration ! — Or, les médecins homæopathes 
ne font rien, donc la pneumonie guérit d’elle- 
même; donc toute médication est inutile dans 
le cours de cette maladie, il sufit de savoir at- 
tendre. 

Attendre! et la pneumonie marche en s’ag- 
gravant! 

La mineure du syllogisme était fausse, fausse 
la conséquence. 

Il yavait à prouver que les médecins homæo- 
pathes ne faisaient rien; mais quand les savants 
délirent, ils ne délirent pas à moitié : on né- 
gligea de rechercher la preuve denotre néant, et 
on préféra mourir.—Deux médecins sontmorts, 
à notre connaissance , de pneumonie, pour 
avoir refusé toute intervention de la. part de 


guéris, 21; morts, 1. 
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leurs confrères : — la pneumonie quérissait d'elle- 
même ! 

Avant l'apparition des Recherches cliniques sur 
le traitement de la pneumonie (1850), la pneumonie 
n'avait pas cessé un moment d’être consi- 
dérée comme une inflammation parenchyma- 
teuse des plus graves, et son histoire était pleine 
d’hépatisation, de carnification et de suppura- 
tion ; il fallait à tout prix provoquer la résolu- 
tion de la maladie, parce que cette résolution 
était trop souvent un mythe quand il fallait 
l’attendre de la bonne nature. Mais après Tes- 
sier, après un succès obtenu au grand jour 
d’un hôpital, devant un nombreux concours 
d'élèves, tout était changé et Tessier avait pu 
dire avec raison : 


« Quoi ! la pneumonie guérit si bien avec de 


l’eau claire, et vous lui opposerez saignée sur. 


saignée, l’'émétique à doses énormes et répétées 
plusieurs jours, des vésicatoires qui rendront le 
séjour au lit si pénible, dontle pansement sera 
chaque jour un nouveau supplice ! 


« Qu'est-ce donc que la médecine, qu'est-ce 
que l’art , qu'est-ce que la science, sinon la plus 
cruelle des mystifications ? » (Pag. 165.) 


Ainsi, pour se donner le facile mais odieux 
plaisir de nier la puissance curative de la thé- 
rapeutique homæopathique , on se donnait à 
soi-même un terrible coup, car chacun pouvait 
se dire : Puisque la pneumonie guérit facilement 
quand elle est livrée aux seules ressources de 
la nature, comme la mort n’a pourtant pas été 
jusqu'ici une rare exception, d'où venait la 
mort, si elle ne venait pas de la gravité de la 
maladie ? 

Nous éloignons volontiers toute conclusion 
qui pourrait être déplaisante pour nos confrères 
dissidents, mais nous affirmons ce que disent 
les faits, c’est-à-dire qu'il était réservé à l’ho- 
moœæopathie de réduire presque à rien, à cinq ou 
six pour cent, la mortalité, qui était bien autre- 
ment effrayante dans la pneumonie. 

Plus tard, bien longtemps après les succès de 
J. P.Tessier, il a été lu à l’Académie (8 avril 1862) 
un travail remarquable duquel il semble ré- 
sulter que chez les enfants de 2 à 15 ans, la 
pneumonie franche peut être abandonnée aux 
seules ressources de la nature. 

Ce n’est pas une nouveauté qu’une maladie 
franche puisse être guérie par les seules forces 
médicatrices de la nature; mais ce qui serait 
étrange et condamnable, c’est qu'on fit à l’ex- 
pectation l’honneur de l’élever àlahauteur d’un 
principe. 


D' A. CHARGÉ. 


L’expectation est la négation de la science et 
de l’art, rien de plus. 

Qu’à tout âge, qu’en toute saison, qu’en tout 
pays une maladie aiguë ou franche puisse guérir 
avec ou sans médecins, personne ne le nie; 
mais ce que nous voulons, nous, qu’on ap- 
prenne généralement, parce que trop généra- 
lement on ne paraît pas s’en douter, c’est que 
dans la pneumonie iraitée par les saignées, 
lémétique, les vésicatoires, etc., etc., la mort 
frappe à coups redoublés, tandis qu'avec les 
ressources de la thérapeutique homæopathique 
la mort est une exception. 


Dr A. CHARGÉ, 


VARIÉTÉS. 


Opium associé à la digitale contre l'excitation des 
alienés. 


MM. Dumesnil et Lallier donnent avec avan- 
tage l’une ou l’autre des potions suivantes, se- 
lon l'intensité de l'excitation, moitié le matin à 
jeun, moitié le soir, contre l’excitation, dans les 
diverses formes de l’aliénation mentale : 


1° Extrait gommeux d'opium . . .. 0,025 milligr. 


Teinture de digitale. . . .. siens 0,50 centigr. 
Sirop de sucre... « +. « 1, °.. TO0:grammes, 
Eau distillée .:..72100 150 — 

20 Extrait gommeux d'opium . ... 0,05 centigr. 
Teinture de digitale. . . . . ... 1 gramme, 
Sirop de sucre. . . . . +, * 30 grammes. 
Eau distillée. . . .......,.. 150 — 


Je me demande si la digitale n’agirait pas ho- 
mœæopathiquement. En effet, dans deux cas où 
elle avait été administrée pendant plusieurs 
jours à assez forte dose, j'ai vu survenir une 
véritable aliénation mentale, se traduisant par 
le trouble des idées, mais surtout par une agi- 
tation des plus violentes, avec sputation inces- 
sante dans l’un des deux cas. 

Il serait indiqué, d’après cela, conformément 
à la loi similia similibus, d'essayer la digitale 
seule dans l’aliénation avec agitation ou ataxie. 
—M. (ne C.) (La Tribune médicale.) - 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOEOPATHIQUE 


DE L’ACONIT NAPEL 


(ACONITUM NAPELLUS) 


Un savant distingué, qui occupe un rang 
élevé dans la hiérarchie médicale en France, 
puisqu'il est professeur de clinique médicale 
à la Faculté de médecine de Strasbourg, 
M. Hirtz, vient de publier une monographie 
de l’aconit. 

Cette monographie a paru dans le Nouveau 
Dictionnaire de médecine et de chirurgie pra- 
tiques, en train de publication chez MM. J. 
B. Baillière et fils (tome [°*). 

Par respect pour le nom de l’auteur et aussi 
en considération du recueil qui le renferme, 
et qui mérite d'autant mieux d’être consulté 
qu'avec juste raison on peut le considérer 
comme le représentant le plus fidèle de l’état 
actuel de nos connaissances, nous nous som- 
mes fait un devoir de lire avec soin cette mo- 
nographie. Or, nous avons été tout étonné 
d’y voir 4° que c'était à Reichenbach que nous 
étions redevables de ce que l’on savait de 
mieux sur l’aconit; 2° que Hahnemann, ce 


grand utopiste (page 372), avait préconisé 
1868 


l’aconit contre la pneumonie, comme spéci- 
fique, et contre la scarlatine, comme préser- 
vatif. 

Reichenbach a publié en 1821 sa mono- 
grahie du genre aconit, et Hahnemann, avant 
1790, avait publié ses immortels Fragments 
sur les effets positifs des médicaments observés 
chex l’homme sain, et l’aconit est en tête de 
ces fragments. La priorité ne saurait donc lui 
être contestée. 

Première faute, que nous ne relevons que 
pour mémoire. Ce qui suit est plus grave. 

Hahnemann est grand, oui assurément, 
mais non comme wtopiste (l’outrage est gra- 
tuit); Hahnemann est grand par les grandes 
choses qu’il a faites, et avant de l’insulter, 
faudrait-il au moins, pour être juste, se 
montrer appréciateur plus exact de ce qu’il 
a fait. | 

Il n’est pas vrai que jamais il ait préconisé 
l’aconit comme spécifique contre la pneu- 
monie. Hahnemann n’a jamais procédé par 
affirmations sans preuves, à priori. Après une 
connaissance exacte des phénomènes mor- 
bides que l’aconit produit chez l’homme sain, 
Hahnemann, guidé sûrement par sa loi thé— 
rapeutique, loi fondamentale, qu’il a non 
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rêvée, mais prouvée, a proclamé que l’aconit, 
précisément parce qu’il produisait à l’état 
sain l'accélération du pouls et l’augmenta- 
tion de la chaleur naturelle, serait éminem- 
ment utile dans tous les états phlegmasiques 
qui avaient pour caractères essentiels l’aug- 
mentation de la chaleur naturelle et l’accélé- 
ration du pouls. — La pneumonie, étant en 
première ligne une phlegmasie, s’est natu- 
rellement trouvée dans le nombre des ma- 
ladies du ressort de l’aconit, et cela est vrai. 
Hahnemann nous l’a appris (avant Reichen- 
bach, qui ne nous a rien appris de compara- 
ble), et l'expérience nous a prouvé que Hah- 
nemann avait eu raison. 

Ïl avait raison aussi quand il écrivait, au 
moment où sa première et si intéressante dé- 
couverte de l’action curative et prophylactique 
de la belladone contre la scarlatine était sur 
le point d’être compromise par des médecins 
peu exacts dans leurs investigations, qu’il ne 
fallait pas confondre la scarlatine lisse, ery- 
sipélateuse, de Sydenham, avec la fièvre mi- 
liaire pourprée, et que si la première de ces 
maladies trouvait son spécifique dans la Bel- 
ladone, c'était l’aconit qui était appelé par 
voie de similitude à triompher de la se- 
conde. 

Voilà ce qu’a fait Hahnemann, et d’après 
cela, personne n’est autorisé à écrire et à en- 
seigner qu’il a préconisé l’aconit comme pré- 
servatif contre la scarlatine. 

Est-ce erreur ? Est-ce tactique ? — Tou- 
jours est-il qu’on ne cite jamais Hahnemann 
sans l’estropier et sans se permettre des fal- 
sifications qui rendent son langage mécon- 
naissable. 

Tristes procédés! que nous devons com- 
battre par des citations exactes et répétées. 
En exposant la parole du Maitre dans sa réa- 
lité et dans sa pureté, l’espérance nous dit 
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quenousamènerons plussürementleshommes 
de bonne volonté à saisir la vérité et à y 
adhérer. 

« En l’année 1801, je publiai un préser- 
vatif et un remède contre l’ancienne fièvre 
scarlatine lisse et erysipélateuse, décrite par 
Sydenham, Withering et Plencits, dont javais 
vu une épidémie un an auparavant, la troi- 
sième que j'avais observée durant ma pra- 
tique. (Voyez mon écrit : Heilung und Ver- 
hütung des Scharlachfiebers, 1801.) Dans le 
temps où mon écrit parut, il avait justement 
pénétré en Saxe, par la Hesse et la Thuringe, 
une nouvelle maladie exanthématique, savoir 
la fièvre miliaire pourprée ou le chien rouge, 
originairement endémique en Hollande, Son 
exanthème consistait en des miliaires d’un 
rouge foncé, qui se groupaient en grandes 
taches. En chaque endroit où cette maladie 
pénétra avait régné bénignement, quelques 
mois auparavant, une véritable fièvre scar- 
latine. La nouvelle maladie se montra de 
même épidémique, mais avec une violence 
meurtrière, comme le font pour l'ordinaire 
toutes les maladies exanthématiques qui 
n’ont encore jamais paru en de certains 
lieux. Lorsque, durant l'épidémie de la véri- 
table fièvre scarlatine, les médecins avaient 
donné aux enfants, que l’on en voulait ga- 
rantir, le préservatif trouvé par moi, qui 
consistait en de très-petites doses de bella- 


done; les enfants avaient été en effet préservés 


de cette maladie, comme on peut le voir dans 
les feuilles du journal Allgemeiner Anxeiger 


der Deutschen de ce temps. Mais lorsque les. 


médecins prirent aussi la fièvre miliaire pour- 


prée (le chien rouge) pour une espèce de 


fièvre scarlatine et voulurent la traiter d’a= 
près la même méthode, quoique dans tous 
ses symptômes elle fût bien différente de la 
véritable fièvre scarlatine (qui est lisse et 
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qui a des taches d’un rouge d’écrevisse), et 
qu’ils administrèrent encore ici la belladone 
comme préservatif, ce remède devint natu— 
rellement inutile. On décria alors la nullité 
de mon préservatif, au lieu d’accuser, au 
contraire, la folie de ceux qui avaient con- 
fondu deux maladies très-différentes et leur 
avaient donné le même nom. Après cette pre- 
mière épidémie du chien rouge, la véritable 
fièvre scarlatine, décrite par Sydenham, ne 
se montra que très-rarement çà et là. Si l’on 
se plaignait en quelque endroit que la fièvre 
scarlatine faisait mourir des personnes, c’é- 
tait la fièvre miliaire pourprée, faussement 
dite scarlatine, qui en était la cause, et qui, 
après sa première épidémie, ne fut plus que 
sporadique. Étant rentré en Saxe, je vis et 
je traitai moi-même cette nouvelle fièvre, et 
je ne manquai pas de faire observer publi- 
quement aux médecins qu'ils avaient con- 
fondu deux maladies différentes sous le même 
nom. Mais tout fut inutile; on continua d’at- 
tribuer le faux nom de fièvre scarlatine à la 
fièvre miliaire pourprée, et d’y appliquer un 
traitement inconvenant, cause de la grande 
mortalité dans cette maladie. (Cependant le 
chien rouge diffère dans tous ses rapports 
de la fièvre scarlatine, que plusieurs médecins 
n'avaient encore jamais vue, parce qu’elle 
ne régnait pour l’ordinaire que tous les hui, 
dix ou douze ans.) J’essayai encore une fois 
par la suite de mettre sous les yeux des mé- 
decins la grande diversité de ces deux ma- 
ladies, et je publiai que la fièvre scarlatine, 
n’existant plus, avait eu besoin de la bella- 
done comme préservatif et remède unique, 
mais que la fièvre miliaire pourprée, au con- 
traire, ne pouvait être guérie que par de très- 
petites doses de l’aconit napel. (Voyez All- 
gemeiner Anxeiger der Deutschen, 1808, 
n° 460.) Je ne remarquai cependant pas que 
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les médecins vulgaires, détrompés par cet 
avis, eussent renoncé à cette confusion des 
noms et cessé de pratiquer leurs cures usi- 
tées (consistant dans des purgatifs, dans du 
calomel, dans du thé de fleurs de sureau et 
dans la chaleur du lit), au lieu de sauver 
par l’aconit les personnes attaquées de la 
fièvre miliaire pourprée. Et pourquoi ne le 
faisaient-ils donc pas ? À cause de la fausse 
supposition du nom defièvre scarlatine, qu’ils 
avaient une fois prise en affection. Ce fut 
ainsi qu’un nom trompeur et le traitement 
empirique déterminé par là donnèrent la mort 
à plusieurs milliers d’enfants. » (Organon, 
trad. par de Brunnow, pages 195-197.) 

C’est une belle page contre la pathologie 
nominale et contre la cure du nom. Le danger 
est le même pour nous comme pour nos de- 
vanciers; méfions-nous du nom de la ma- 
ladie; souvenons-nous toujours de la néces- 
sité absolue, indispensable, de saisir dans la 
maladie ce qu’elle offre de particulier et d’é- 
tudier nos malades dans toute l’étendue de 
leurs symptômes. C’est la seule voie qui con- 
duise à la guérison. 

Mais séparons-nous de Hahnemann un 
moment, et revenons au savant professeur de 
clinique médicale de Strasbourg. 

Ce que sa monographie renferme de plus 
positif, c’est sa conclusion thérapeutique à 
l'égard de l’aconit, et cette singulière con- 
clusion la voici : 


C’est une valeur d'avenir. 


Nous avons relevé les erreurs sur le compte 
de Hahnemann, nous protestons contre la 
conclusion, qui ne nous paraît pas acceptable 
non plus. 

C’est une valeur d'avenir ? Non; c’est une 
valeur consolidée qui, depuis les travaux de 
Hahnemann et de son école, paye des divi- 
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dendes considérables, sans que son capital 
coure le moindre risque de disparaitre. 

Et pour couper court à ce style de finan- 
cier, qui sied fort peu à nos habitudes et 
dont le mot de valeur nous a soufflé la mal- 
heureuse tentation, nous dirons simplement : 

Nous n’en sommes plus à concevoir des 
espérances sur le compte de l’aconit; ce sont 
des bienfaits que nous avons à compter, des 
services rendus que nous avons à reconnaitre. 

Depuis un demi-siècle et plus, l'initiative 
courageuse et le travail persévérant de Hah- 
nemann nous ont révélé les effets de l’aconit 
à l’état sain, et en vertu de la loi de simili- 
tude que le génie du maïître avait formulée 
auparavant, de la connaissance des effets 
physiologiques s’en est suivi la connais- 
sance de sa puissance curative. 

Après des milliers d’expérimentations cli- 
niques, pratiques, nous n'hésitons pas à af- 
firmer (et toute l’école homæopathique se 
lève ici comme un seul homme) que l’aconit 
napel est d’une efficacité merveilleuse dans 
toutes les maladies inflammatoires avec tur- 
gescence vitale, fièvre aiguë, augmentation 
de la chaleur naturelle, etc. 

La raison de l'efficacité de l’aconit est la 
même que celle de l'efficacité de tous les 
les autres remèdes. Il guérit les affections 
dont les symptômes sont analogues à ceux 
qu’il produit à l’état sain. 


Similia, similibus curantur. 


Nous nous proposons , dans la suite de ce 
travail, d’énumérer toutes les maladies dans 
le traitement desquelles l’aconit s’est montré 
efficace, et nous constaterons ainsi qu’il n’est 
peut-être pas de médicament dont la sphère 
d'action soit plus étendue, puisqu'il n’est pas 
un seul petit coin de nos cadres nosologiques 
qui lui soit étranger. 


D' GRANIER. 


Nous nous appliquerons à faire ressortir 
pourchaque maladie en particulier, et à quel- 
que periode que ce soit, les symptômes qui 
réclameront l’emploi de l’aconit, et nous ne 
dirons rien qui ne soit de précepte et que 
nous n’ayons nous-même vérifié un grand 
nombre de fois au lit des malades. Mais, avant 
d'enseigner nous-même, nous cédons à la 
tentation de reproduire ce que Hahnemann a 
écrit sur l’aconit. Encore sur ce point, sa pa- 
role exprime si bien l’exacte vérité! 

« Dans la rougeole, dans le pourpre mi- 
liare, dans les fièvres inflammatoires avec 
pleurésie, — l'efficacité de cette plante tient 
presque du miracle. 

« Mais, pour écarter de notre conscien- 
cieuse méthode de guérir tout soupçon de rap- 
port avec les procédés de la médecine ordi- 
naire, qui n’est que trop disposée à se laisser 
guider dans ces actes par des noms de mala- 
dies souvent imaginaires, il faut que les états 
morbides primaires auxquels on croit pouvoir 
opposer l’aconit présentent dans l’ensemble 
de leurs principaux symptômes une analogie 
frappante avec ceux de ce médicament. Alors 
on obtient des succès surprenants. 

« C’est précisément dans le cas où les par- 
tisans de l’allopathie se glorifient le plus de 
leur méthode, c’est dans les grandes fièvres 
inflammatoires aiguës, où ils s’imaginent 
pouvoir seuls sauver le malade par de har- 


| dies et fréquentes saignées, et pensent par 


là l'emporter de beaucoup sur ceux de l’ho- 
moœæopathie, qu'ils se trompent le plus gros- 
sièrement. Là, en effet, l’homæopathie dé- 
ploie plus que partout ailleurs son immense 
supériorité, puisqu'elle n’a pas besoin de 
verser une seule goutte de.sang, ce précieux 
suc vital auquel l’allopathie fait inconsidé- 
rément éprouver des pertes énormes, souvent 
irréparables, pour triompher de ces fièvres 


DE L’ACONIT NAPEL. 


dangereuses et les ramener à la santé, par- 
fois en aussi peu d'heures qu'il faut de mois 
à la médecine vulgaire pour rétablir complé- 
tement ceux que ses procédés affaiblissants 
n’ont pu conduire au tombeau, il est vrai, 
mais ont du moins laissés en proie à des souf- 
frances chroniques consécutives qui sont son 
propre ouvrage. 

« Il est quelquefois nécessaire, dans ces 
maladiesaiguës, de recourir à un autre remède 
homæopathique pour éteindre les symptômes 
morbides qui restent encore après douze ou 
seize heures d’action de l’aconit, mais il est 
fort rare qu’on ait besoin d’administrer en- 
suite une nouvelle dose de ce dernier. 

« En donnant l’aconit dans les maladies 
dont je viens de parler, tout danger est déjà 
dissipé au bout de quatre heures, et ensuite 
la circulation revient d'heure en beure au 
rhythme calme et paisible qui la caractérise 
habituellement. 

« Quoique, en raison de la courte durée de 
son action (qui à de faibles doses ne se pro- 
longe point au delà de quarante-huitheures), 
l’aconit paraisse ne pouvoir être utile que 
dans des cas aigus, cependant il n’en est pas 
moins aussi un remède indispensable dans 
les affections chroniques les plus opiniâtres, 
dans celles ou l’état du corps réclame une 
diminution de ce qu’on nomme la rigidité de 
la fibre. 

« L’aconit est également le premier et le 
plus puissant de tous les moyens curatifs dans 
le croup, dans plusieurs espèces d’angines, 
de même que dans les inflammations locales 
aiguës des autres parties du corps, là surtout 
où, avec de la soif et un pouls fréquent, on 
rencontre une impatience inquiète, une agi- 
tation que rien ne peut calmer et une jacti- 
culation semblable à celle qui accompagne 
l’aconit. 


349 


« [engendre tous les états morbides quise 
manifestent chez les personnes dont le moral 
a été ébranlé par la frayeur jointe à l’indi- 
gnation, et il est aussi le plus sûr moyen de 
les guérir rapidement. 

« Chaque fois qu’on choisit l’aconit à titre 
de remède homœæopathique, il faut surtout 
avoir égard aux symptômes moraux, et veil- 
ler à ce qu’ils ressemblent bien aux siens. 

« L’aconit est indispensable chez les 
femmes qui ont éprouvé de la frayeur ou des 
contrariétés pendant leurs règles, car sans ce 
précieux calmant, il n’arrive que trop souvent 
au flux menstruel de s’arrêter, d’une manière 
même subite, sous l'influence d’une pareille 
secousse morale. » (Hahnemann, Traité de 
mat. méd., trad. par J. L. Jourdan, membre 
de l’Académie de médecine, 1834. Tom I, 
pag. 202-204). 

D'. A. CHARGÉ. 


(A continuer.) 


À PROPOS DE LA VARIOLE 


Efficacité du vaccin dynamisé comme 
médicament et comme préservatif. 


Les adversaires de l’homæopathie affec- 
tent de ne pas tenir compte des faits qui 
confirment la grande loi thérapeutique for- 
mulée par Hahnemann. Aussi, lorsque dans 
leur pratique journalière ils se rendent eux- 
mêmes coupables d’actes démontrant le simi- 
lia similibus curantur, se mettent-ils l’esprit 
à la torture pour en donner une explication 
qui leur procure la sérénité de l’ingratitude 
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envers notre doctrine. Consolons-nous de 
cette faiblesse, et constatons que peu à peu 
ils acceptent nos bienfaits, comme sans en 
avoir conscience et tout en nous décriant. 

Ils guérissent les vomissements par l'ipéca, 
la diarrhée par la rhubarbe et l'eau de Kis- 
singen, les coliques par le jalap, les éruptions 
eczémateuses pruriantes par le sulfure de 
chaux, la fièvre intermittente par le quin- 
quina, la métrorrhagie par le seigle ergoté et 
la sabine, les inflammations de la vessie par 
la cantharide et la busserole, les dermatoses 
invétérées par l’arsenic ; mais ils prétendent 
ne pas obéir à la loi de similitude : ce n’est 
pas de l’homæopathie qu’ils font, c’est de la 
substitution. Le mot est charmant, et notre 
ami le docteur Chauvet nous a, dans une pi- 
quante révélation, fait connaître comment il 
fut imaginé par le docteur Bretonneau. Le 
maître, le modèle de Trousseau, sut ainsi re- 
connaître les importants services que lui ren- 
dit l’homæopathie, à laquelle il dutle moyen 
d'opérer ses plus belles guérisons. 

Comment la vaccination, cette pratique gé- 
néralisée dans tous les pays civilisés pré 
serve-t-elle de la variole? Pourquoi l’inocu- 
lation du virus variolique réussit-elle moins 
que celle du virus vaccinal? Enfin par quelle 
singularité l'influence préservatrice semble- 
t-elle limitée à une certaine période que l’on 
s’accorde à reconnaître comme ne dépassant 
pas dix ans? Telles sont les questions que 
l’homæopathie seule peutrésoudre, mais dans 
l'explication desquelles l’allopathie montre 
une fois de plus au thérapeutiste sérieux son 
impuissance et son désarroi. 

Constatons toutefois que ces problèmes ne 
semblent pas la préoccuper beaucoup plus 
que ceux du mode de guérison des maladies 
et de l’action des médicaments, car à l’ex- 
plication scientifique donnée par Hahnemann 


D' TURREL. 


elle préfère les imaginations les plus étran- 
ges, les hypothèses les plus singulières. 

Ainsi, pour elle, la vaccination préserve- 
rait en vertu d’une propriété tout aussi mys- 
térieuse, tout aussi difficile à comprendre 
que celle des autres médicaments. Il y aurait 
dans cette substance quelque chose de spé- 
cifique, d’inexplicable, mais que l’on con- 
state par ses effets. L’inoculation ne serait 
qu’un moyen de guérir certaines maladies, 
un procédé d’une méthode générale dont les 
termes peuvent être étendus. C'est dans cet 
ordre d’idées qu’un médecin fort érudit, mais 
errant sans le fil d'Ariane dans le labyrinthe 
où se consumentstériles tant de si précieuses 
qualités, tant de persévérants travaux, M. le 
docteur Auzias-Turenne, avait imaginé la sy- 
philisation, ou l’inoculation curative et pré— 
ventive du virus syphilitique. On sait ce que 
sont devenues sa théorie et ses promesses. 
Comme toutes les hypothèses galénistes, elles 
ont fourni leur contingent de déceptions el 
de victimes, puis elles sont allées où vont 
tant de prétendues découvertes et tant d'en- 
gouements inconsidérés. 

En réalité, la vaccination n’est un préser- 
vatif de la variole que parce que le virus vac- 
cinal est capable de reproduire, par l’inocu- 
lation, une pustule très-semblable à celle de 
la pustule variolique. C’est donc par voie de 
similitude, d'homœæopathie, que la vaccina- 
tion prévient l'infection variolique. Le crité- 
rium de cette doctrine, c’est, d’une part, la 
possibilité de reproduire chez un individu 
sain, par l'administration à l’intérieur du vi- 
rus vaccin, une fièvre analogue à la fièvre 
d’invasion de la variole, peut-être même la 
pustule vaccinale, et, d'autre part, le traite— 
ment heureux de la variole par le vaccin dy- 
namisé. | 

Nous donnerons cette démonstration thé- 
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rapeutique, par quelques observations, qui 
suivront notre discussion de principes. 

Si nous sommes dans la vérité en formu- 
lant cette explication scientifique conforme à 
notre doctrine thérapeutique, il sera facile 
de se rendre compte pourquoi l’inoculation 
du virus variolique préserve moins sûrement 
et moins bien que l’inoculation du virus vac- 
cinal, et commentl’influence protectrice sem- 
ble limitée à une courte période. 

Toute maladie naturelle consiste dans un 
ensemble de phénomènes qui ne sont jamais 
absolument identiques chez tous les indivi- 
dus, et qui varient, dans une certaine limite, 
suivant le sexe, l’âge, la constitution, le tem- 
pérament. 

De là le précepte d’individualiser dans le 
choix du médicament, de là la nécessité de 
traiter la maladie suivant son expression 
symptomatique, et point suivant le nom et la 
place qui lui sont assignés dans les cadres 
nosologiques. 

En ce qui concerne la maladie qui nous 
occupe, toutes les varioles ne se ressemble- 
ront pas identiquement ; l’éruption même si 
caractéristique peut manquer (variolam sine 
variolis), les symptômes secondaires varie- 
ront encore plus à fortiori, par conséquent la 
pustule variolique empruntée àunindividune 
couvrira pas nécessairement l’ensemble des 
symptômes que présenterait la variole si elle 
se développait chez la personne inoculée. 

Le vaccin, au contraire, est un produit 
spontané chez un animal, toujours identique 
à lui-même, produisant régulièrement la 
même éruption caractéristique, pourvu qu’il 
soit emprunté directement au pis de la vache, 
et par conséquent ayant les caractères con- 
stants que l’on recherche dans un médica- 

ment, et en outre la plus grande similitude 
avec la pustule variolique. 
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Or, les maladies des animaux n’offrent pas 
l'extrême variabilité des maladies de l’espèce 
humaine. Même chez les animaux domesti- 
ques, on ne trouve pas les virus et la vicia- 
tion infectieuse qui compliquent si fâcheu- 
sement la nosologie de l’homme. Par consé- 
quent le vaccin recueilli directement au pis 
de la vache sera un préservatif infaillible, 
tandis que le virus variolique sera un pré- 
servatif incertain, souvent infidèle et quel- 
quefois un agent de transmission d’une nou- 
velle maladie. 

Il en est de même dela syphilisation, avec 
cette circonstance aggravante qu'ici l’infec— 
tion est de règle chez les individus vierges 
de maladie, et la guérison la rare exception 
chez les sujets malades ; la pratique dela sy— 
philisation est donc formellementcondamnée, 
non-seulement au point de vue dela science, 
mais encore et surtout au point de vue de la 
morale. 

Ce que nous avons dit de l'identité des 
maladies chez les animaux justifie notre pré- 
dilection pour le vaccin emprunté directe- 
ment au pis de la vache, comme seul moyen 
infaillible de préservation, et explique pour- 
quoi l’inoculation des produits de la péri- 
pneumonie contagieuse des bêtes bovines est 
un remède etun moyen de préservation pres- 
que infaillible. 

La vaccination de bras à bras, presque la 
seule en usage aujourd’hui, doit avoir pour 
conséquence l’altération du virus vaccinal et 
la diminution de son influence préservatrice. 
De plus, en subissant l'influence de l’indi- 
vidu à qui on l’emprunte, en recevant l’éla- 
boration vitale d’un organisme plus ou moins 
vicié, ce liquide acquiert des propriétés mor- 
bigènes inattendues, et peut transmettre la 
psore ou la syphilis. Qui ne connaît les 
exemples déplorable de ces infections authen- 
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tiquement constatées par l’Académie de mé- 
decine de Paris, malgré son incrédulité vo- 
lontaire à l'endroit des dosesinfinitésimales ? 

C’est donc l’altération, l’affaiblissement 
du virus vaccinal indéfiniment transmis de 
bras à bras qui rend un compte satisfaisant 
de la limitation graduelle de l'influence pré- 
servatrice. C’est l’infiniment petit germe con- 
tenue dans la gouttelette microscopique ino- 
culée qui explique les faits de contagion de 
transmission. Nous sommes en conséquence 
logiquement autorisés à conclure à la néces- 
sité de recourir pour la vaccination à sa 
source animale, et c’est la tendance de notre 
génération médicale, hätons-nous de le con- 
stater. 

Au reste, si nous prouvons que le semblable 
guérit mieux que l’identique, nous sommes 
loin pour cela de répudier les ressources de 
l'isopathie. Le virus variolin dynamisé, non 
plus inoculé, a produit de belles guérisons 
de variole, et les squammes d’une éruption 
herpétique préparée homœæopatiquement ont 
guéri des individus qui en étaient porteurs 
et dont les produits morbides avaient ainsi 
fourni l’élément curatif. 

À fortiori, le virus vaccin dynamisé est le 
remède par excellence de la variole, et pré- 
serve aussi efficacement que l’inoculation 
vaccinale. C’est ce que quelques observations 
nous permettront de démontrer. 


PREMIÈRE OBSERVATION. 


Mre D...., demeurant place Saint-Pierre, 
n° 5, à Toulon, âgée de 34 ans, d'un tempéra- 
ment nervoso-sanguin, a eu six enfants dont 
deux seulement survivent. Elle est sujette à des 
congestions cérébrales, et au commencement de 
l’année elle a fait une longue maladie, pendant 
laquelle un long délire sans fièvre, avec halluci- 
nations et erreurs de l’imagination, a succédé à 
une période aiguë avec délire fébrile, Elle était 
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depuis trois mois entièrement rétablie lorsque 
je suis appelé auprès d’elle Le 10 août. 

Je la trouve en proie à une fièvre ardente 
avec congestion à la face, tendance au délire, 
soif excessive, 120 pulsations pleines, nausées 
et vomissements. Je prescris belladona, 6 glob. 
de la 20e dil. dans un verre d’eau, une cuillerée 
d'heure en heure. 

Le lendemain le délire est violent — moins 
inquiétant comme valeur de symptôme à cause 
de la tendance qu’elle y a, mais les vomisse- « 
ments continuent ; la soif est inextinguible, la 
langue blanche; — il y a eu quelques selles 
diarrhéiques. Je prescris arsenic 30€, 3 glob. dans 
12 cuil. d’eau, 1 cuil. de deux heures en deux 
heures. 

Le 12, les vomissements ont continué à » 
chaque cuillerée du remède, dont la malade ne 
veut plus. Le délire est le même et la fièvre 
conserve sa violence. Un peu de mal à la gorge 
me fait revenir à belladona 30°, 3 glob. dans 
12 cuil. d’eau, 1 cuil. de trois heures en trois 
heures. 

Le 13, la peau du visage offre de petits points 
rouges pruriants sans saillie; la fièvre est un. 
peu diminuée, 100 puls.; le mal de gorge per- 
siste ; les yeux sont injectés; le délire est moins 
intense ; il ne se manifeste que de loin en loin. 
Même prescription. 

Le 14, l'éruption confluente au visage com- 
mence à paraître sur le reste du corps plus dis- 
séminée. Son aspect est bien celui de l’érup- ” 
tion variolique commençante. L’entourage de 
M°e D... (le mari, une amie, une jeune ou- 
vrière, deux petits enfants) témoigne de l’in- 
quiétude au point de vue de la contagion. Je 
prescris vaccininum 6€, 6 gouttes dans 300 gram- 
mes d’eau, à prendre par cuillerées de trois 
heures en trois heures pour la malade, et deux 
fois par jour pour l'entourage, à titre de pré-« 
servatif. 

L'éruption se développe avec son caractère 
habituel les jours suivants. La fièvre se calme; 
le délire cesse; le mal de gorge persiste seule- 
ment par la présence de pustules au fond de la 
bouche. Sous l'influence de vaccininum continué 
pendant une semaine dela 19° jusqu'à la 24° dils 
la maladie parcourt sans accidents ses périodes, 
mais avec cette circonstance remarquable que, 
bien que confluente, les boutons du visage 
n’ont nullement pris l’aspect hideux des mas- 
ques varioliques, pendant la période de suppu- 
ration. La face a été très-peu tuméfiée ; les bou- 
tons n’ont pas pris un grand volume et n’ont 
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pas eu de période croûteuse; le pus formé a 
disparu par résorption, et il n’y a pas eu d’exfo- 
liation des croûtes. 

Vers les premiers jours de septembre et dès 
la fin d'août, Mme D... descendait à la rue et 
son visage n’offrait que des taches violacées, 
mais sans les dépressions qui suivent trop sou- 
vent les ulcérations du derme. Non-seulement 
M®° D... n’est pas marquée, mais aucune des 
personnes de sa famille n’a été atteinte de la 
contagion. Je dois ajouter que M®° D... n'avait 
pas eu de contact avec un varioleux. 


II ET III OBSERVATIONS. 


L'’immunité de l’entourage est évidemment 
due au vaccin donné préventivement à l'inté- 
rieur, Car le 1° septembre, j'étais appelé dans 
la même maison, au 5° étage, chez Mme H...., 
dont la fille, âgée de 10 ans et vaccinée, était 
depuis trois jours atteinte de la variole, et pré- 
sentait à la face, sur le corps et aux mains l'é- 
ruption caractéristique. L'enfant avait la fièvre 
et était tenue au lit sans traitement. Je la vis à 
l’occasion de sa mère qui, touchant au terme 
d’une grossesse, avait été obligée de s’aliter 
pour une fièvre intense, avec soif et sueurs 
abondantes que je combattis par bryonia 24°, 
1 goutte dans 150 gram. d’eau distillée. 

Le 2, Mre H.... me montre une petite érup- 
tion de points rouges, rapprochés à la face, dis- 
séminés aux mains, qui prend le lendemain 
l’aspect variolique. J'avais dès le premier jour 
administré à la petite fille vaccininum 12°, 1 goutte 
dans 150 gram. d’eau dist., 1 cuil. de quatre 
heures en quatre heures, et l’entourage de la 
petite malade m'avait prié de le munir du pré- 
paratif qui avait si bien réussi à la famille D... 
J’appris alors que plusieurs autres personnes 
habitant la maison avaient fait usage du vaccin 
à l’intérieur, ce qui expliquerait leur immu- 
nité. 

Je mis donc Mme H..... au même traitement 
que sa fille, en employant d'abord la 6° dil. de 
vaccininum. L'action de ce remède fut de tous 
points si efficace, que le 4 la petite fille se le- 
vait et courait dans toute la maison, et/que le 6, 
Mve H...., n'ayant plus de fièvre, n'avait plus 
besoin de mes visites, Le 8, elle descendait dans 
son magasin d'épicerie, et le 10 elle s’asseyait 
devant la porte, guérie de son éruption, dont 
les phases, singulièrement abrégées, avaient 
comme chez Mme D... été modifiées. Par l’ac- 
tion du vaccin, les pustules varioliques sem- 
blaient avoir été arrêtées dans leur développe- 
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ment, et la guérison s'opéra par résorption, 
sans laisser d'empreintes et sans autres traces 
qu'une teinte violacée de la peau qui ne per- 
sista pas elle-même au delà d’une dixaine de 
jours. 

Aucune autre personne de la maison n’a été 
atteinte depuis, mais pendant la période de 
l'été il y a eu à Toulon plusieurs cas de variole 
avec délire, suivis de mort. 


IVé, V£, VI® ET VII® OBSERVATIONS. 


Dans les premiers jours de juillet, je reçus 
d’un ami et client de Collobrières une lettre qui 
me demandait si l’homæopathie me fournirait 
les moyens de venir au secours, sans la visiter, 
d’une pauvre famille envahie par la variole. 
« Ces malades, m'écrivait-il, habitent une 
pauvre cabane près d’une châtaigneraie ; Le toit 
est couvert de terre, on y entre en rampant et 
ces malheureux sont couchés par terre, sur un 
peu de paille, avec quelques couvertures. » 

La situation de cette famille était d'autant 
plus navrante que les habitants de Collobrières, 
par crainte de la contagion, l'avaient mise en 
quarantaine et n'avaient avec elle aucune com- 
munication. Elle n’a eu de soins que dela mère, 
de la femme et de l’homme charitable qui s’est 
adressé à moi. 

J'envoyai immédiatement à mon ami bella- 
dona et mercur. sol. que je recommandai de faire 
dissoudre séparément dans un verre d’eau. Ces 
remèdes devaient être administrés à chacun 
des malades de quatre heures en quatre heures, 
et aux bien portants alternativement tous les 
matins à titre de préservatif. C’est le 3 juillet 
que cet envoi fut fait; mais le 6, ayant recu de 
la pharmacie Georges Weber le vaccininum 6°, que 
je n’avais pas à Toulon et que j'avais récem- 
ment demandé à Paris, j'en envoyai 6 paquets 
numérotés qui durent être administrés succes- 
sivement. Donc, à part le traitement des trois ou 
quatre premiers jours, c’est le vaccin dynamisé 
qui a fait tous les frais de la guérison. 

Voici les détails qui m'ont été transmis par 
mon ami sur l’histoire de cette maladie. 

Guigou (Guillaume), âgé de 34 ans, a été vac- 
ciné; sa femme a 27 ans; ses deux petites filles, 
l’une de 6 ans, l’autre d’un an et demi, n’ont pas 
été non plus vaccinées. La plus jeune a été se- 
vrée pendant la maladie de sa mère, 

C’est la femme qui a été la première atteinte 
le 20 juin; elle n’avait pas touché de varioleux 
et n’était pas sortie du territoire de Collobrières 
depuis longtemps. La maladie s’est commu- 
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niquée à la petite fille de 6 ans le 3 juillet, à la 
pius jeune le 5 et enfin au père le 10 juillet. 

Les pustules chez la femme étaient assez 
grosses, mais ne couvraient que partiellement 
la figure et Le corps. Elles avaient parcouru déjà 
une partie de leur période, puisque ce n’est 
qu'au quinzième jour de l'invasion, c'est-à- 
dire le. 5 juillet, que le traitement a été com- 
mencé. Le 10 juillet les boutons avaient dis- 
paru. 

L'enfant de 6 ans a eu le 3 juillet quelques 
boutons comme ceux de la mère; puis, après 
avoir pris les remèdes, elle a eu une forte érup- 
tion de petits boutons qui ont promptement 
disparu, puisquäl n’en restait plus le 10 juillet. 

L'enfant d’un an et demi a eu, le 5 seule- 
ment, quatre grosses pustules, dont une au 
front, elle était aussi guérie Le 40. 

Quant au père, il avait, dès le 7 juillet, une 
forte fièvre; l'éruption s’est montrée le 10 très- 
forte sur la figure et le corps qui, couvertsde gros 
boutons, ne formaient qu’une seule croûte. Le 
12, les yeux étaient obstrués par suite du gon- 
flement des paupières; du 43 au 15, il sentait 
le sang se porter si violemment à la tête et ses 
souffrances augmenter tellement que, secroyant 
perdu, il fit réclamer le ministère d’un prêtre 
et fut administré. Cependant, le 19, la figure 
était désenflée, la vie rétablie, l’appétit bon, et 
le mieux fit de tels progrès que le 26 mon ami 
vit le malade prenant le frais sous les châtai- 
gniers à plus de cent mètres au-dessous de sa 
cabane; les boutons avaient disparu de la face, 
mais la plante des pieds était encore bien dou- 
loureuse, l’éruption ayant fini par les pieds et 
fait perdre les ongles de trois orteils. 

Pendant toute la maladie, à l’exception des 
trois jours le violente congestion à la tête, où 
il garda la diète, Guigou a eu bon appétit et a 
mangé de bonnes soupes de pâtes au bouillon 
gras, des crèmes de riz et même de la viande. 

Cette rédaction est presque textullement copiée 
davus la correspondance de mon ami. Je ne ré- 
siste pas au désir d’en transcrire un passage 
qui prouve le bien que les adeptes de notre 
doctrine pourraient faire dans des circons- 
tances analogues : La lettre est du 10 août. 

« .……… Cette malheureuse famille, si rude- 
ment atteinte, dans des conditions si déplo- 
rables, recommence à travailler, bénissant la 
Providence qui, sous vos auspices, lui est ve- 
nue en aide si à propos. Merci pour le bien que 
vous avez fait à ces pauvres gens qui ne vous 
connaissent même pas, et pour celui que vous 
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m'avez fait à moi-même en me permettant de 
leur porter secours dans la situation si triste où 
ils se trouvaient. » 

Ce qu’il y a de remarquable dans l'historique 
de cette maladie, c’est que l'éruption n'a été 
violente que chez le père, vacciné; elle a été 
plus faible chez la mère, non vaccinée, presque 
nulle chez les enfants, et s'est accompagnée 
chez la petite fille de 6 ans d’une poussée vi- 
goureuse sous l'influence du vaccininum. L’in- 
fluence préservatrice du vaccin dynamisé s’est 
donc manifestée très-énergiquement chez les 
enfants, puisqu'ils n’ont eu qu’une variole dis- 
crète et de très-courte durée ; chez le père, qui 
avait déjà la fièvre éruptive le 7 et qui n’a com- 
mencé l'usage du vaccin que le 8, l'infection 
était un fait acquis, et je ne doute pas que, 
sans le vaccin, il eût succombé à la violence des 
accidents. La maladie toutefois a été modifiée 
aussi comme durée, puisque la convalescence 
était complète le 26, après 20 jours de maladie, 
tandis que la variole relativement discrète de 
la femme, mais non traitée au début, a duré 
une vingtaine de jours. 


VII OBSERVATION.. 


Louis Marin, âgé de 2 mois et demi, a perdu 
son père, qui est mort de la variole le 25 août, 
après cinq jours de maladie, avec de formi- 
dables accidents cérébraux. 

Sa mère, atteinte d’érysipèle de la face le 
8 septembre, a dû suspendre l'allaitement, qui a 
continué par une voisine charitable et n’a été 
repris qu'incomplétement le 7, au moment de 
la convalescence : quoique bien rétablie, la 
mère n’a eu qu'une montée incomplète de lait. 

Depuis le 6 septembre, l'enfant avait de la 
fièvre, il était pâle, assoupi et tetait peu, ce que 
l’on attribuait aux efforts de succion qu'il faisait 
pour tirer du sein maternel une nourriture in- 
suffisante. 

Le 9, quelques boutons se montrèrent à la face 
et aux membres ainsi qu’au ventre, l’éruption 
prit le caractère variolique; mais je ne fus ap- 
pelé que le 12, parce que l'enfant était très-in- 
quiet, fort agité et n'urinait pas, bien qu'il eût 
des selles vertes diarrhéiques. 

Je prescris immédiatement vaccininum 6°, une. 
goutte dans 150 gr. d’eau dist. à donner par 


cuill. à café de quatre en quatre heures, et je 


recommande à l'entourage de prendre tous les 
matin une cuill. à soupe de ce remède à titre 
de préservatif. 

Je revois le malade le 14 et je constate que le 
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remède ne lui avait pas été administré; l’aïeule, 
vieille Génoise ignorante, voyant l’éruption va- 
riolique se développer exub‘rante, avait cru 
qu'il ne fallait pas la contrarier par des remèdes. 
L'enfant n’avait pas uriné depuis (rois jours et 
continuait à être inquiet, agité, avec cris et 
pleurs nocturnes. Je fais énergiquement les re- 
montrances convenables et je m'assure le len- 
demain 15 que le remède a été commencé dès 
la veille. L'effet, du reste, ne tarda pas à se ma- 
nifester. 

Le 16 au matin, les urines, suspendues depuis 
quatre jours, commencent à être évacuées abon- 
damment, et le 19 je constate avec satisfaction 
que les larges pustules varioliques se sont ar- 
rêtées dans leur développement et entrent déjà 
dans la période de résorption et de dessiccation, 
sans passer par la période croûteuse; l'enfant 
est gai, tète énergiquement, urine bien et dort 
toute la nuit. 

La guérison a été complète quelques jours 
après. 


Il résulte du petit groupe d’observations 
que nous avons publiées : 

1° Que le vaccin dynamisé, sans abréger 
toujours de beaucoup la durée de la variole, 
en simplifie singulièrement l’évolution en 
supprimant la période croûteuse et de sup— 
puration, par conséquentla fièvre secondaire; 
en arrêtant dans leur développement les pus- 
tules varioliques et en empêchant les symp- 
tômes cérébraux, si redoutables dans cette 
maladie, et l’ophthalmie de la convalescence, 
si tenace et de si longue durée; 

2° Que la variole est discrète chezles jeunes 
sujets, même non vaccinés, tandis qu’elle 
se montre confluente chez les adultes, même 
vaccinés antérieurement ; 

3° Que malgré le petit nombre de pustules 
varioliques développées chez les enfants, les 
accidents généraux ne sont pas moins inten- 
ses et ne nécessitent pas moins une médica- 
tion efficace. 

Nous espérons avoir démontré l'efficacité 
du vaccin dynamisé comme médicament et 
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comme préservatif de la variole, et nous se- 
rions heureux d’avoir apporté un document 
de plus à la constatation de l’action des do- 
ses infinitésimales , si controversée par nos 
contradicteurs. 

D' TURREL. 
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.…. Depuis trente ans que je pratique l’ho- 
mœæopathie, mon adhésion aux petites doses 
est complète. Je ne donne à mes malades que 
les plus petites doses possible, et je m'en 
trouve bien. 

J’ai pu constater que ce n’est pas par la 
dose que l’homœæopathie guérit, mais bien par 
le bon choix du remède. 

Or, plus j’avance dans la vie, plus je m’a- 
perçois que Hahnemann, qui recommande si 
fort et si souvent de ne donner que le moins 
de médicaments possible, est bien notre 
maître à tous, et que plus nous marcherons 
dans sa voie, plus nous serons utiles à nos 
semblables. 

Deux faits, après ma guérison, vinrent 
corroborer encore ma foi dans les petites 
doses. 

J'étais en vacances à une petite terre que 
mon père possédait dans les montagnes du 
Limousin. J’allais me mettre au lit, quand un 
de nos colons, tout effaré, vint me dire que 
sa fille unique se mourait. J’allai la voir et 
je trouvai une enfant de six ans environ, 
ayant la face turgescente, le pouls à près de 
130, demandant à boire avec avidité et mor- 
dant la main qui lui présentait le verre. Je 
lui fis flairer deux globules 30° bellad., et le 
lendemain je m'attendais à de sinistres nou- 
velles, car la maladie, à ce que nous dit le 
père, durait depuis quatre jours, avec redou- 
blement la nuit. Je me rendis au jour chez la 
malade croyant la trouver morte, quañd on 
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me dit qu’elle avait passé une nuit excellente 
et qu’elle demandait à manger. 

Je fis flairer une deuxième fois belladona, et 
la guérison eut lieu peu à peu, sans crise. 

La sœur de cette même malade, âgée de 
cinq ans, avait complétement perdu lagaieté ; 
elle pleurait sans cause, était irascible, et rien 
ne pouvait changer son humeur, qui depuis 
un mois affligeait sa famille, car cette affec- 
tion n’avait pas de cause appréciable. 

Je fis respirer à cette enfant deux globules 
30° de staphylagria, et quarante-huit heures 
après, l'enfant avait repris toute la vivacité et 
la sérénité de son âge. 

Depuis, comme vous le pensez bien, sa- 
vant et honoré confrère, je ne m’en suis pas 
tenu à de-si faibles doses, mais, et j’en ai 
toujours béni Dieu, j'ai dù à ces premiers 
succès de croire fermement que nous devions 
compter avant tout, pour une pratique heu- 
reuse, comme je l’ai dit plus haut, sur le bon 
choix et non sur la quantité du médicament. 

Que d’autres plus savants que moi dis- 
cutent sur l’impossibilité d’action de re- 
mèdes ainsi dilués et seulement respirés, je 
leur répondraiuniquement : Les faits sont là, 
je ne les ai pas inventés. Or, contre des faits 
bien observés, il faut se rendre ou nier la 
source de nos connaissances les plus légiti- 
mes, celles qui nous arrivent par les sens. 

Aujourd’hui, très-honoré confrère, je n’ai 
fait que toucher légèrement à la grave ques- 
tion de l’action homæopathique des plus pe- 
tites doses possible ; un jour, si mes cause- 
ries ne vous déplaisent pas, j’entrerai dans le 
vif de la question et je tâcherai de faire com- 
prendre comment j'entends l’action des infi- 
nitésimaux, donnés suivant la loi des sem- 
blables, vraie, selon moi, comme toutes les 
lois de source divine. 

Permettez-moi, en attendant, de vous fé- 
liciter de l’excellent esprit de votre journal, 
et de vous prier de faire appel à tous nos con- 
frères, pour que chacun vous donne les faits 
les plus remarquables de sa pratique mé- 
dicale. Les faits ne peuvent se nier, et nous 
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devons surtout conclure et fonder notre chère 
science d’après eux. 

Si vous agréez cette première lettre, je 
vous en enverrai une tous les quinze jours, 
où je raconterai ce que j’ai observé de plus 
digne d’être raconté dans ma longue prati- 
que, et comment j’ai pu me guérir d’un can- 
cer au visage, toujours avec les plus faibles 


doses. 
C. D. 


CATÉCHISME DE L'HOMOEOPATHIE 
Par demandes et par réponses 
POUR 
L'INSTRUCTION DES PARTISANS DE L’HOMŒOPATHIE 
ET DE L’ALLOPATHIE 
PAR LE D' G. O. KLEINERT 


Mordbjausen, 1864 
(Traduit de l'allemand par M. Georges Weber.) 


(Suite [1].) 


6. — En quoi l'homæopathie se distingue- 
t-elle essentiellement de l’ancienne doctrine 
médicale ? 


L'homæopathie n’emploie que des médi- 
caments expérimentés au préalable chex 
l’homme en santé;. de cette façon elle ap- 
prend à connaître le plus exactement pos- 
sible les modifications que leur emploi pro- 
duit en cas de maladie; par le même moyen 
elle apprend à savoir s’il existe entre les 
deux (médicament et maladie) un lien de 
causalité quelconque. 


7. — Peut-on d’un résultat chez l’homme 
sain conclure au même résultat chex le 
malade ? 


Sans aucun doute! Pour peu que la ma- 
chine organique ne marche point à pas de 


(4) Bibl. hom., p. 327. 
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géant vers la dissolution finale, qu’elle ne 
soit pas perdue sans ressource, on peut 
compter que tout médicament ingéré pro- 
duira son effet, de même que la cloche ren- 
dra toujours un son, quel que soit le point 
(en haut ou en bas, en dehors ou en dedans) 
que l’on frappe, soit avec le doigt, soit avec 
un marteau ; mais de même aussi que la force 
avec laquelle on percute a une importance 
considérable sur l'intensité du son, et que 
celui-ci varie suivant que la cloche est en- 
tière ou fêlée (malade), de même les résultats 
du médicament varieront immensément, se- 
lon qu’il est fort ou faible ou selon que le 
corps est sain ou malade. Maïs tandis que 
les allopathes et les antipathes (malgré leurs 
deux mille ans d’expériences faites sur les 
malades à doses souvent considérables et sur 
des milliers d'individus de tout âge, de tout 
sexe, de toute constitution, et d’habitudes, 
de facultés, de dispositions les plus variables) 
ne savent pas encore avec certitude quand 
commence ou quand cesse l’action d’un mé- 
dicament; qu'ils ne savent pas discerner 
parmi les phénomènes survenus pendant et 
après son administration ceux qu’il faut im- 
puter à la maladie de ceux qui sont dus au 
remède, le médecin homæopathe, dont l’ex- 
périence ne date que de cinquante ans (et 
comme avant de pratiquer l’homæopathie il 
a nécessairement passé par l’allopathte et 


par l’antipathie, il y réunit également les 


deux mille années d’expérience de l’ancienne 
doctrine), sait parfaitement : quel est l’effet 
général du médicament qu’ilemploie; quand, 
comment et sur quel point de l’organisme se 
manifeste l’action d’une quantité déterminée 
de son remède; quels phénomènes il déter- 
mine chez l’homme sain et chez le malade; 
combien de temps et à quelle période il agit 
avec avantage. Il connaît tout cela parce 
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qu'il l’a essayé chez les sujets bien portants 
avant de le donner aux malades ; qu’il l’a ex- 
périmenté aux doses les plus variables et 
toujours seul, c’est-à-dire sans mélange avec 
des substances qui pouvaient altérer les ré- 
sultats. 


8. — Mais ne se pourrait-il pas que ces ex- 
périmentations eussent donné lieu à de 
nombreuses erreurs ? Ne se peut-il pas que 
l'imagination des sujets leur ait fait croire 
à une foule de phénomènes étrangers à ceux 
déterminés par le médicament; n'est-il 
pas probable que les uns aient oublié de 
noter des symptômes que d’autres auraient 
certainement éprouvés ? 

Cela ne se peut, attendu: 


1° Que les sujets d’expérimentation sont 
toujours en grand nombre; qu’il y a toujours 
parmi eux des médecins et des personnes 
étrangères à la médecine; qu’il y en a de 
tout âge et de tout sexe ; 

Parce que : 

2e L’expérimentateur ne connaît pas géné- 
ralement la substance ‘qu’il essaye; 

Et parce qu’enfin : 

3° les expériences sont toujours surveil- 
lées par des médecins pour contrôler exac- 
tement tous les phénomènes qui pourraient 
échapper au sujet d’expérimentation (on 
nomme subjechfs les symptômes que le sujet 
constate par lui-même et objectifs ceux que 
d’autres reconnaissent chez lui), comme par 
exemple des changements de température de 
la peau, de fréquence ou d'intensité du pouls 
ou des battements du cœur, de coloration 
ou d'expression du visage, d'humeur ou de 
disposition morale, etc. 


9. —Les poisons que l’homæopathe emploie 
en grand nombre sont-ils également ex- 
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périmentés ? Ne se trompe-t-on point à leur 
sujet et ne cherche-t-on point à en faire ac- 
croire au public ? 


Les poisons dont se sert l’homæopathe, 
et qui, à cinq ou six exceptions près, sont 
également usités par les allopathes, sont ex- 
périmentés avec le même soin que les autres 
médicaments; nous dirons plus, c’est qu’ils 
offrent l’avantage de se prêter plus facile- 
ment à l’expérimentation que la plupart des 
autres substances. Il n’y avait aucune néces- 
sité d'employer pour cela les doses fortes, 
toxiques, car dans notre monde civilisé 
nous possédons sur l’effet de tous les poi- 
sons connus, un grand nombre d’observa- 
tions exactes et circonstanciées d’empoison- 
nements fortuits ou intentionnés chez des 
sujets bien portants, de tout sexe et de tout 
âge, etde plus unsigrand nombrede relations 
d’autopsies que l’expérimentation à forte 
dose devenait absolument inutile. L’homæo- 
pathe n’avait donc qu’à essayer les petites 
doses et à en continuer l’usage jusqu’au 
point de provoquer. les redoutables pro- 
dromes de l’intoxication commençante ; mais, 
conformément à son principe, il a toujours 
terminé ses expérimentations (comme pour 
toutes ses autres épreuves de médicaments) 
par essayer les plus petites doses (qu’il a 
continuées tantôt un temps très-court, tantôt 
pendant plusieurs semaines) afin de s’assurer 
s’il ne surviendrait parfois rien d’anormal 
chez le sujet sain; et ce n’est qu'après cette 
longue série d'épreuves qu’il pense être en 
droit de poser ses conclusions et d’en dé- 
duire l’usage au lit du malade. Nous revien- 
drons sur la manière d’instituer les expéri- 
mentations. 

L’homæopathie se distingue en outre des 
anciennes méthodes en ce que : 
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Les manifestations extérieures de la ma— 
ladie, manifestations qui lui sont propres, 
qui durent plus ou moins longtemps et que 
l’on appelle symptômes, fournissent au mé- 
decin une vue exacte, un tableau complet et 
fidèle de l'affection. À ce tableau il n’a plus 
qu’à opposer le médicament dont les effets ou 
symptômes se rapprochent le plus possible 
de ceux de la maladie. 

L'ancienne école cherche à découvrir la 
nature essentielle, le guomodo des procédés 
organiques et les causes prochaines des 
maladies ; elle ne peut donc songer à des 
moyens conciliateurs pour rétablir la santé ; 
il lui faut de l'opposition et de la lutte. 


10. — Le médecin allopathe, qui ne se con- 
tente point des symptômes visibles à l’ex- 
térieur, mais qui, ainsi queje l'ai vu faire, 
procède à ses investigations avec le sté- 
thoscope, le sphygmomètre, la toise, avec 
les appareils chimiques et microscopiques, 
avec l’ophthalmoscope, l'otoscope, le laryn- 
goscope, etc., n'est-il pas pius avancé que 
l’'homæopathe ? 


N'oubliez jamais que l’homœopathe a 
étudié et pratiqué toutes ces questions, et 


qu’il continue toujours de les étudier et de . 


les perfectionner, car, ainsi qu'on l’a vu 
(n° 8), touthomæopathe a dû nécessairement 
commencer par être allopathe. L’homæopa- 
thie, en un mot, est à la tête des autres mé- 
decines. Tout ce qu’une autre méthode a pu 
enseigner d’utile, de compatible avec le prin- 
cipe des « similia similibus », que ce soit 
dans la méthode hydrothérapique, dans 
celle de Rademacher ou celle de Schroth, 
dans la gymnastique suédoise (kinésithéra= 
pie) ou dans toute autre, on peut être sûr 
qu’il y a mürement réfléchi et en a fait son 
profit. | 
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Ainsi toutes les médications employées 
par les essais de l’allopathe, on peut être 
certain que l’homæopathe les emploie égale- 
ment. C’est pour cela qu’il faut bien se faire 
une idée juste de ce principe, à savoir : 
«que l’homæopathe cherche à se procurer un 
tableau fidèle et complet des phénomènes 
perceptibles par nos sens » ; car tout ce que 
peuvent révéler le stéthoscope, la percus- 
sion, l’ophthalmoscope, le speculum auris, le 
laryngoscope, etc., il le recherche égale- 
ment. Ce n’est pourtant pas à dire, pour 
cela, que les phénomènes ‘appréciables par 
nos sens soient autre chose que des résul- 
tats de la maladie; car ils n’en constituent ni 
l’essence, ni le germe, ni le foyer. 

L'homœæopathie nous apprend en outre : 
(c) à toujours administrer au malade le mé- 
dicament dont le premier effet, sur l’homme 
sain, consiste à produire des symptômes 
analogues à ceux de la maladie qu’on veut 
traiter. Elle se contente aussi d’un seul mé- 
dicament, et avant d’en administrer un se- 
cond, lui laisse le temps de développer ses 
effets sans déranger son action. 


41. — Que veulent dire ces mots « médica- 
ment dont les premiers effets produisent 
des symptômes analogues »? La même 
substance peut-elle donc produire une série 
d'effets successifs ? 


Certainement : prenez, pour vous assurer, 
la première pharmacie allopathique venue. 
Les substances qu’on vous délivrera sans 
aucune difficulté, sont celles en général qui 
(dans l'opinion des allopathes) offrent la série 
d'effet la plus faible et la plus circonserite; 
tandis que ceux que vous n’obtenez qu'avec 
difficulté, sous garantie, ou qu’on ne vous 
donne point du tout, sont doués d’une action 


bien plus intense, plus variable et plus dan- 
gereuse. Rappelez-vous que dans beaucoup 
de professions les ouvriers manient des 
substances, et notamment des corps métal- 
liques très-souvent usités comme médica- 
ments. Voyez les étameurs de glaces, qui se 
servent de mercure et quisont souvent obligés 
par suite de salivation ou d’inflammation des 
gencives d'interrompre leur travail; voyez 
les vernisseurs, les peintres en bâtiments, 
les fabricants de toiles cirées qui, par suite 
d'emploi et de broiement de préparations sa- 
turnines, commencent par prendre mauvaise 
mine, perdent ensuite l’appétit et souffrent 
de constipations. Voyez les fabricants d’alu- 
mettes phosphoriques, chez lesquels on voit 
d’abord surgir de légères douleurs et qui 
finissent par avoir toute la mâchoire détruite 
par la nécrose. Réfléchissez à ce qu’on dit 
de beaucoup de malades : « Les médecins 
lui ont fait rentrer la maladie dans le corps. » 
Mais sachez bien que ce n’est pas la maladie 
qu’on fait rentrer dans l’économie; ce qu’on 
y à fait entrer, ce sont les médicaments sou- 
vent à doses insensées ; c’est la même subs- 
tance continuée avec plus ou moins de per- 
sévérance, qui a laissé des traces, des dépôts 
dans plusieurs parties du corps. Les effets 
primitifs, première impression des médica- 
ments, sont donc pour l’homæopathe, les 
premières modifications, plus ou moins du- 
rables, de la sensibilité et de la vitalité que 
provoque l’ingestion d’un médicament lors- 
qu'il est administré à dose active chez un 
homme bien portant. 


(A continuer.) 
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DISPENSAIRE HOMOEOPATHIQUE 


DE LA 


PAROISSE SAINT-LAURENT 


Ce dispensaire, fondé il y a dix ans, sous 
le haut patronage de l’Archiconfrérie de N. D. 
des Malades et par la charité si intelligente, 
si inépuisable, de M. l’abbé Duquesnay, curé 
de Saint-Laurent, supérieur de l’Archicon- 
frérie, etc., etc., se distingue de tous les au- 
tres dispensaires de Paris par cette faveur 
spéciale que tous les consultants y jouissent 
d’une gratuité complète. 

Non-seulement les malades y reçoivent, 
comme ailleurs, gratuitement, les soins que 
leur position exige, mais ils sortent de la 
salle de conseil avec une ordonnance qu’ils 
sont libres d’aller taire exécuter à telle phar- 
macie spéciale homæopathique de leur choix, 
sans qu’ils aient rien, absolument rien à 
payer, M. le curé ayant toujours gardé à sa 
charge tous les frais des médicaments. 

Il est vrai de dire que MM. les pharma- 
ciens homœopathes ont, en cette circon- 
stance, consenti de bonne grâce à réduire 
leur prix. Nous mentionnons ce fait avec 
plaisir, parce que ce fait acquis depuis dix 
ans les honore et leur donne le droit à la 
reconnaissance de tous les gens de bien et 
en particulier à celle de l’Archiconfrérie, 
dont les ressources ont besoin d’être mé- 
nagées. 

Les médecins qui, jusqu’à ce jour, ont fait 
le service du Dispensaire homæopathique de 
Saint-Laurent sont les docteurs Chargé, Es- 
callier, Patin et Serrand. 

Escallier est mort ; nous avons, il y a long- 
temps, exprimé le regret que cet excellent 





DISPENSAIRE HOMOEOPATHIQUE DE LA PAROISSE SAINT-LAURENT. 


confrère ait été sitôt ravi à la science, à ses 
amis et à ses clients, qui l’estimaient autant 
qu’ils l’aimaient. 

Le D' Patin vient de prendre la résolution 
de se retirer. Nous n’osons pas nous en 


plaindre; après une vie consacrée au travail 


et à la pratique de la charité, notre digne 
ami avait bien besoin d’un peu de repos; 
mais nous dirons, sans crainte d’être démenti 


par personne, que sa retraite est une cala- 


mité pour les pauvres si nombreux qu’il était 


toujours prêt à secourir. 


Restent les D Chargé et Serrand. 
Ces deux médecins seraient bien sûrs de 


la sympathie de quelques-uns de leurs con- 
frères, si leur concours leur devenait néces- 


saire, mais, avec l’aide de deux élèves qui 


leur sont acquis, ils se sentent assez forts 
pour continuer à eux seuls une œuvre qui 
leur est chère à bien des titres. Ils l’ont prise 


à son origine, et en la perpétuant ils témoi- 
gnent de leur zèle pour l’homæopathie, de 


leur ardent amour pour les pauvres et de leur 


profond respect pour M. le curé Duquesnay. 

Les consultations ont lieu tous les diman- 
ches, de 3 à 6 heures, toujours au même local, 
au presbytère de Saint-Laurent, 119, fau- 
bourg Saint-Martin. 

Il sera fait à M. le curé, tousles trois mois, 
un rapport circonstancié sur le nombre des 
malades admis à la consultation et sur les 
observations qui auront été jugées les plus 
dignes d'intérêt. 

Nous osons espérer que M. le curé ne nous 


refusera pas de porter ce compte rendu à s 
connaissance de nos lecteurs. 


AVAL 


PARIS, IMPRIMERIE JOUAUST, 358, RUE SAINT-HONORÉ. 


1r Année.— N° 22. 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOŒOPATHIQUE 


ESQUISSE 
D'UN PLUS LONG TRAVAIL 


SUR LES 


MEDICAMENTS 
À PROPRIETES VARIABLES 
ET À PROPRIÉTÉS PERMANENTES 


ou 


LA 


ISO ET MÉTADYNAMIQUES 
PAR 


LE D° Azp. BECK (1). 


Le nombre des corps simples employés 
en médecine est très-restreint; beaucoup 
d’entre eux n’ont même pas été étudiés jus- 
qu’à ce jour. L’eussent-ils été, il est pro- 
bable qu’ils ne suffiraient pas à satisfaire 
toutes les exigences de la thérapeutique. 
Incessamment poussés par la nécessité d’op- 
poser aux manifestations pathologiques de 
formes si variées des agents efficaces, les 


(1) A Saint-Pétersbourg, le D: Beck, par ses qualités 
personnelles et par l'excellence de sa pratique Hahne- 
mannienne, a contribué puissamment à répandre et à 
faire aimer l'homæopathie dans toutes les classes de la 
société. C’est à lui que nous devons la première appli- 
cation du Cyanure de mercure au traitement de l’angine 
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médecins ont exploité la riche mine des 
combinaisons binaires, ternaires, etc. Guidés 
souvent dans ces tentatives par un pur em— 
pirisme, on les voit plus souvent encore re- 
courir aux Combinaisons chimiques dans 
l'espoir d’associer les propriétés des diffé— 
rents corps simples et d’en constituer des 
individualités nouvelles ou plus puissantes, 
soit au point de vue de la qualité, soit à 
celui de la quantité des symptômes à com- 
battre. 

Quels sont les corps simples qui, dans 
ces combinaisons, conservent les traits prin- 
cipaux de leur action ? 

Quels sont ceux qui les perdent plus ou 
moins, jusqu’au point de voir chez quelques- 
uns disparaître entièrement leur physio- 
nomie primitive ? 

À quel principe pourrait se rattacher cet 
ensemble de faits ? 

Telles sont les questions que je voudrais 
aborder dans cette étude. Quoique les don- 


couenneuse, service immense qui place son auteur au 
rang des bienfaiteurs de l'humanité ! 

Le travail que nous commençons à donner aujour- 
d’hui est la préface d’un grand ouvrage qui va nous 
révéler des vérités de premier ordre. 

A. C, 


23 
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nées sur lesquelles je devrai m’appuyer ne 
soient pas encore suffisantes pour examiner 
tous les corps simples et leurs combinaisons, 
cependant cette question peut déjà être sou— 
levée avec un certain avantage dans l’état 
actuel de nos connaissances. Et, dans ce 
but, trois sources se présentent naturelle 
ment : 4° les résultats cliniques ou la tradi- 
tion ; 2° les faits toxicologiques et physiolo— 
giques; enfin 3° l’expérimentation patho- 
génétique. 

La source la plus ancienne n’est pas la 
plus utile à consulter, malgré les richesses 
que le temps lui aurait permis d’accumuler, 
si un principe large et fécond avait inspiré 
ses recherches. Mais sans cesse ballottée 
entre des opinions contraires, elle a con-— 
tinué de parcourir des sentiers battus, sous 
l'influence de l’empirisme et des hypothèses, 
arrachant avec peine quelques-uns des se- 
crets de la nature. La tradition repose sur 
un certain fond de croyances plus ou moins 
solidement établies et admises par les di- 
verses écoles; mais ces vérités ab usu in 
morbis, par cela même qu’elles résultent de 
l'application des médicaments à des groupes 
nominaux de symptômes, souvent eux- 
mêmes assez mal définis, ne sauraient avoir 
un grand caractère de précision. Chaque 
jour voit affirmer tour à tour et nier l’appro- 
priation de certains agents à des maladies 
nominalement semblables. Les résultats eli- 
niques ne peuvent donner que des indica- 
tions générales, quoique l’idée de l'efficacité 
relative de certains médicaments surnage et 
reste comme un fait acquis en dehors de 
toute supposition et de tout empirisme. Ainsi 
le fer, l’iode, le mercure, ont des domaines 
respectés par les diverses écoles, et la na- 
ture et la sphère de leur action ne sauraient 


être confondues. Ils constituent avec les 
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corps qui entrent avec eux en combinaison 
chimique des familles thérapeutiques, dans 
lesquelles on retrouve l'empreinte primitive 
des éléments plus ou moins voilée ou ex- 
citée, suivant la nature des combinaisons. 

Si, dans cette méthode, les grands traits 
propres au caractère de chaque substance 
peuvent être facilement constatés, il ne sau- 
rait en être de même des caractères moins 
prononcés et des nuances plus délicates qui 
servent de transition entre les composés di- 
vers qui ont un même radical pour point de 
départ. La plupart du temps la tradition 
s'arrête à ces limites, faute de pouvoir jus- 
tement distinguer dans l’action des agents 
médicaux ce qui leur est propre des effets 
dus à la maladie, envisagée dans tous les 
éléments qui la constituent. En outre, à part 
un nombre assez restreint de corps mis en 
relief par un ensemble de puissantes facul- 
tés, la matière médicale classique devient 
de moins en moins rigoureuse au fur et à 
mesure qu'il est question de substances plus 
rarement usitées ou à effets moins éclatants: 
ainsi du bismuth, de la chaux, des acides 
combinés, etc., quoique ici encore quelques 
lueurs éclairent l'esprit qui parcourt cette 
voie. Les classifications des matières médi- 
cales démontrent pleinement la pénurie de 
notions exactes sur les propriétés primitives 
des médicaments, groupés tantôt empiri- 
quement, tantôt hypothétiquement; ici, d’a- 
près quelques propriétés physiologiques 
assez peu nombreuses; là, d’après l’action 
thérapeutique qu’on leur prête; il est impos- 
sible de s’élever par elles à la connaissance 
exacte et complète des médicaments soit 
simples, soit composés. 

La toxicologie, comme son nom le fait 
présumer, se meut dans une sphère assez 
étroite. Dessinant en traits vigoureux cer- 
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tains types peu nombreux, elle les a mis en 
relief plutôt dans leur expression extrême 
que dans leurs nuances, la rapidité de la 
succession des diverses phases de la plupart 
des maladies produites par les poisons ne 
permettant pas à beaucoup de symptômes 
de se manifester. Cependant nous possédons 
une connaissance assez étendue de l’action 
de certains toxiques : plomb, iode, arsenic, 
mercure, etc., insuffisante toutefois pour en 
avoir une idée complète, soit qu’on les envi- 
sage dans leur état de pureté, soit qu’on les 
étudie dans leurs combinaisons chimiques. 

Les lésions matérielles ont surtout fixé l’at- 
tention ; ensuite, les lésions de fonctions ; les 
plus négligées sont celles qui se rapportent 
au moral et aux facultés intellectuelles. Les 
lésions matérielles, la plupart de contact, en 
rapport étroit par conséquent avecles pro- 
priétés chimiques, ne donnent pas une idée 
suffisante des modifications imprimées à l’or- 
ganisme; elles sont des lésions et non des 
maladies, ne pouvant exprimer le modus vi- 
vendi des organismes soumis à l’action des 
poisons. Dans les combinaisons des toxiques 
entre eux, elles ne suffisent pas à en faire 
reconnaître les éléments. 

Les violentes perturbations fonction 
nelles, en conséquence de l’action chimique 
ou locale et de l'absorption, ne permettant 
souvent pas aux symptômes moins aigus 
d’être reconnus, ce n’est que lorsque la ré- 
sistance vitale ou des doses modérées ont 
toléré la continuation du jeu de l’organisme, 
que peuvent se dégager les traits moins 
énergiques qui achèvent le tableau. Et ce- 
pendant c’est souvent à ces derniers que 
l’on doit le caractéristique qui fait recon- 
naître l’agent toxique. [ci les abus de l’allo- 
pathie viennent au secours de la toxicologie, 
en présentant une riche mine à consulter 
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pour compléter le tableau des symptômes 
propres à l’action des divers poisons, comme 
le démontre l’histoire du mercure, de l'iode, 
du plomb, etc. 

Des modifications dans les facultés mo- 
rales et intellectuelles accompagnent inévi- 
tablement les désordres maiériels et fonc- 
tionnels provoqués par les poisons; chaque 
toxique possède une physionomie spéciale 
sous ce rapport; quelques-uns ont de l’ana- 
logie entre eux, mais jamais il n’y a identité. 
La plupart des faits toxicologiques de cet 
ordre se rapportent à ce qu’on pourrait 
nommer la partie objective de ces phéno- 
mènes : délire bruyant, mutisme, fureur, 
hallucinations, ete. Qu'il y a loin de là à une 
connaissance approfondie des perturbations 
morales et intellectuelles, telle qu’on peut la 
puiser à une autre source! Et cette re- 
cherche n’est pas vaine lorsque, appuyé sur 
la loi des semblables, on veut logiquement 
extraire de ses flancs les moyens de com- 
battre les maladies, je ne dirai pas seulement 
psychiques, mais souvent de la sphère la 
plus matérielle. Il y a dans les syndromes 
symptomatiques une série graduellement 
ascendante d'importance relative des signes, 
et l'expérience prouve que l’organisme vi- 
vant, sentant, pensant, offre des points 
d'appui d'autant plus importants qu'ils se 
trouvent plus haut dans l’échelle. 

Vingt-trois siècles d’essais empiriques, 
d'épreuves hypothétiques, s’écoulèrent avant 
que la médecine s’aperçût que les agents 
thérapeutiques devaient avant tout être étu- 
diés sur l’homme sain, étudiés dans tous 
leurs rapports avec les diverses parties et 
fonctions de l’organisme, étudiés de ma- 
nière à faire révéler par chaque substance 
ses propriétés de tout ordre; que cette 
étude constituait une science nouvelle, la 
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plus indispensable, le fondement de toute 
thérapeutique digne de ce nom. Ce fut 
comme une révélation, mais l’événement si 
grand et sa lumière si vive que le plus grand 
nombre en fut ébloui et n’en peut encore 
supporter l'éclat. Cependant, quelque abon- 
dants que soient les matériaux réunis par 
Hahnemann et son école, une très-forte 
partie des corps simples et de leurs com- 
posés a dû rester jusqu'ici en dehors des 
recherches qui nous ont fait connaître ceux 
qui constituent notre matière médicale ac— 
tuelle. 

C’est à cette source que je puiserai prin— 
cipalement les éléments de la démonstration 
que je veux tenter. Pour ne pas fatiguer 
inutilement l’attention de mes confrères, je 
me bornerai à l’examen rapide d’un certain 
nombre de substances, ne croyant pas né- 
cessaire de développer ici une minutieuse 
analyse de chaque corps et des analogies et 
des dissemblances de chacun d’eux et de 
leurs combinaisons. M’étendre davantage me 
semblerait en outre faire un double emploi 
des richesses accumulées dans les pathogé- 
nésies homæopathiques, faciles à consulter. 


(1) 492. Tubercules douloureux dans les seins. 

(2) 40. Lenteur des idées, qui tournent toujours au- 
tour du même objet. 

41. Tête entreprise, ce qui rend la pensée difficile. 

42. Tête fortement entreprise, le matin, au sortir du 
lit, 

43. Tête entreprise, sans douleur, pendant plusieurs 
jours. 

44. Tête entreprise, à l’occiput, comme après l'i- 
yresse. 

45. Tête entreprise, après le diner. 

49. Étourdissement, avec pression au front. 

53. Tournoiement dans la tête, toute la journée. 

67. Mal de tête sourd, à l'occiput. 

69. Pesanteur de tête. 

81. Mal de tête compressif au front, surtout immé- 
diatement au-dessus des yeux, qui font mal quand on 
les remue, tout l’après-midi. 

128. Battement dans les tempes et plénitude du cer- 
veau, en s'éveillant, après avoir dormi longtemps d'un 
profond sommeil à midi. 
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Cette étude analytique achevée, je résu- 
merai brièvement la conclusion théorique 
qui me parait en découler logiquement. 


CARBONE. 


Nous connaissons les propriétés pathogé— 
nétiques du carbone plus ou moins pur, 
étudié sous les noms de Carbo végétab, 
Carbo animal, et Graphites. Celles de ce 
corps à l’état de pureté absolue nous sont à 
peu près inconnues; cependant, j'ai pu m’as- 
surer cliniquement que le symptôme 492 (1) 
du Carbo animalis lui est commun. Ce que 
nous savons des nombreuses dissemblances 
qui séparent Graphites des deux autres 
Carbo, et ceux-ci entre eux, indique une 
grande instabilité du type Carbone; mais ses 
combinaisons oxygénées conservent et dé- 
veloppent même l’action asphyxiante, si re- 
marquable dans Carbo vegetabilis : Symp- 
tômes 40 à 45, 49, 53, 67, 69, 81, 128, 
311, 312, 3845, 846, 760, 767, 952, 1074, 
1084 (2), etc., d’où l’on pourrait conclure 
que le carbone pur la possède déjà. Dans les 


combinaisons chimiques l’acide carbonique 


311. Difficulté de mouvoir la langue, et embarras de 
la parole. 

312. Pesanteur et inflexibilité de la langue, qui ren- 
dent la parole difficile. 

345. Difficulté d'avaler, non douloureuse; la salive 
avalée ne descend que peu à peu. 

346. Les aliments ne descendent pas bien ; la gorge 
est comme serrée par un spasme, mais sans douleur. 

760. Besoin de faire des inspirations profondes, avec 
gémissements. 

767. Grande difficulté de respirer, qui oblige de M 
marcher plus lentement qu'à l'ordinaire. $ 
952. Le bout des doigts se couvre d'une sueur 

froide. à 
1074. Accès de vertige, avant midi, avec nausées et 
obscurcissement de la vue, tintements d'oreilles, trem- 
blement , sueur chaude par tout le corps; peu avant 
l'accès, quelques gouttes de sang coulent du nez. 
1084. Prurit et ardeur sur divers points de la peau, 
au dos, à la poitrine, à l'ombilic, aux cuisses, etc. 
(Has, Mal, chron., 2e édition française.) F 
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disparait et fait fonction de môdificateur du 
type auquel il est uni, sans que les fou- 
veaux caractères se rapprochent de ceux qui 
appartiennent aux divers Carbo. Ainsi dans 
Calcarea carbonica, Natrum carb., Ferrum 
carb., rien ne rappelle plus la présence de 


l'acide carbonique, quoique les bases se’ 


trouvent assez notablement modifiées par 
leur union avec ce faible acide. 


AZOTE. 


L’azote, qui sert de véhicule à l’oxygène 
atmosphérique, qui ne nuit dans certains cas 
que par ses effets négatifs, venant à s’unir 
au carbone que nous connaissons et à l’hy- 
drogène, dont les combinaisons oxygénées 
n’ont pas d’action sur la force vitale, devient 
tout à coup le redoutable acide prussique, 
dont l'effet foudroyant n’a rien qui trahisse 
les corps qui entrent dans sa composition, 
comme le témoignent leurs combinaisons 
binaires. 

Les combinaisons oxygénées de l’azote 
échappent à toute comparaison avec les effets 
connus des deux radicaux. L’acide azotique, 
entre autres, est l’un des corps les plus re- 
marquables par ses propriétés, puisqu'il s’é- 
tend depuis certains ramollissements des 
membranes muqueuses et des ulcérations 
caractéristiques d’un côté, jusqu’à la pro- 
duction de néoplasmes de l’autre. Il en arrive 
ainsi à simuler des effets mercuriels. Mais 
cette grande individualité trahit son origine 
par la facilité avec laquelle elle s’efface dans 
les combinaisons ternaires : nitrates de po- 
tasse, de chaux, etc. Cependant, on trouve 
dans Mercurius nitr. l’activité sycosique plus 
développée que dans les autres préparations 
hydrargyriques, ce que l’on pourrait attri- 
buer au radical azotique. Dans Glonoinum, 
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la plénitude cérébrale, les perfections de 
la fonction visuelle, les symptômes de la 
bouche, de la gorge, la congestion active du 
cœur, rappellent encore les propriétés de 
l’acide nitrique. Dans Nitrum, les symp- 
tômes du nez, quelques-uns de la cavité 
buccale, le froid épigastrique, l’émission 
douloureuse d’urine foncée, les douleurs 
lancinantes, les déchirements dans les mem- 
bres portent encore l'empreinte de l'acide 
nitrique, mais la plupart des autres effets 
ont disparu, ceux surtout qui indiquent une 
profonde altération de l’organisme. Le ni- 
trate de potasse, engendré par l’union de 
deux des plus riches médicaments de notre 
matière médicale, se trouve être à son tour 
l’un des plus pauvres; ce qui est tout à fait 
conforme à la théorie dont je parlerai à la fin 
de cet essai. 

Argentum nitric. conserve sans doute la 
causticité de l’acide azotique, mais la chimie 
vient bien vite réduire cet effet sous sa loi; 
il n’a, par conséquent, rien de commun avec 
l’action de ce sel sur le dynamisme orga- 
nique. 


SOUFRE. 


Le soufre, soit pur, soit combiné, est un 
des corps les plus fréquemment employés. 
Mais si l’on compare ce métalloïde avec les 
combinaisons dans lesquelles il entre, ou 
celles-ci entre elles, on est frappé du peu de 
rapports que ces substances conservent; les 
corps binaires, ternaires, etc., n’ont rien 
dans leur action qui rappelle sa présence, si 
l’on en excepte l’hydrogène sulfuré, l’acide 
sulfureux, l’acide sulfurique et quelques 
composés haloïdes. C’est au point que, à 
part ces substances, c’est en dehors de la 
série des corps qui contiennent du soufre 
qu’il faut lui chercher des analogues. 


366 


Acidum sulfuricum s’en rapproche enccre : 


par les palpitations musculaires, les verrues, 
les sugillations, les engelures, les taches 
pruriantes, l’ophthalmie chronique, le gon- 
flement de la face, l’exfoliation des lèvres, 
le gonflement des glandes sous-maxillaires, 
la salivation sanguinolente, les aphthes, la 
boulimie, le gastricisme, le froid épigas- 
trique, les symptômes de hernie, la putridité 
des selles, la congestion hémorrhoïdaire, 


l'urine muqueuse et à pellicule huileuse, la 


métrorrhagie, l’hémoptysie, les crampes aux 
mains et quelques autres symptômes que 
j'omets pour abréger. Mais la sphère d’action 
de l’acide sulfurique est infiniment moins 
étendue que celle de sulphur, et les pro- 
priétés de celui-là, que ce dernier ne possède 
pas, ne sont pas assez nombreuses pour qu’il 
ne soit pas évident que l'oxygène est venu 
rétrécir plutôt qu’étendre l’individualité du 
soufre. Au reste, c’est là un résultat fréquent 
de la présence de l’oxygène, analogue à 
l'effet que les bases produisent la plupart du 
temps sur les acides, même les plus puis- 
sants. Souvent ceux-ci paraissent comme 
annulés, tandis qu’elles conservent-une plus 
ou moins grande part de leur virtualité pri- 
mitive. 

Hepar sulf. calc., substance haloïde, 
garde du soufre : l’exacerbation nocturne des 
douleurs, l’action végétative à réaction atro- 
phique sur le tissu cellulaire, la douleur ul- 
cérative, le gonflement arthritique des arti- 
Culations, les affections glandulaires, le 
prurit brülant, l’éruption urticaire, l’état 
maladif de la peau avec tendance à l’ulcéra- 
tion, le saignement des ulcères, plusieurs 
formes de troubles du sommeil, de pertur- 
bations morales et fébriles, quelques symp- 
tômes de la tête, plusieurs des organes de 
la vue et de l’ouie, la congestion de la face, 
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la couleur jæunâtre de la peau du visage, la 
fluxion gingivale, la sensation d’un corps 
étranger dans la gorge, les rapports avec 
goût d'œufs pourris et autres symptômes de 
gastricisme, les douleurs lancinantes au foie 
et à la rate, la douleur pressive à l’épigastre, 
les selles blanchâtres ou verdâtres, mu- 
queuses, l’hématurie, la pellicule urinaire 
huileuse, l’ulcération du gland, des symp- 
tômes laryngiens et pulmonaires, des extré- 
mités et du système osseux, etc. (1). Mais, 
au total, les puissantes individualités de 
Sulfur et de Calcarea ne se retrouvent pas 
en entier dans Hepar sulf. calc., quoique 
l’on puisse facilement conclure de la con- 
naissance de ses propriétés que ces corps 
entrent dans sa composition. Par contre, de 
leur union chimique résultent de nouvelles 
facultés dont le germe ne peut guère être 
soupçonné dans les radicaux, telles que l’ap- 
propriation de Hepar sulf. calcar. à une 
certaine période du croup, son action d’an— 
tidote dynamique des mercuriaux sur les 
couches profondes du derme, sur la forma- 
tion du pus, l’odeur spéciale qu’il imprime 
aux ulcères, etc. 
L’acide sulfureux, l'acide sulfhydrique, 
les sulfures de sodium et de potassium, re- 
flètent encore d’une manière suffisante la 
présence du soufre, comme la clinique nous 
le prouve facilement, au moins pour cer- 
taines propriétés. Dans le sulfure de car- 
bone se manifeste déjà une action très-spé- 
ciale sur le système nerveux : mobilité ex- 
trême, violences sans motif, diminution de 
la mémoire, hébétude, céphalalgie, vertiges, 
amblyopie, troubles de l’ouie, dyspepsie, 
impuissance chez l’homme, anaphrodisie 


(1) En comparant Calc. caust. avec Hepar sul. calcar. 
on constate aussi de fréquentes analogies, que je pré- 


| térite pour ne pas étendre mes citations outre mesure. 





ULCÈRES DYSCRASIQUES. 


367 


chez la femme, paralysies diverses, etc. Les | 30 ne revinrent plus, et 10 étaient en traite- 


sulfates inorganiques et organiques s’éloi- 
gnent tout à fait du type soufre, au point que 
dans ceux-ci il devient méconnaissable. Dans 
les sulfates d’atropine et de quinine domi- 
nent d’une manière absolue les effets de ces 
alcaloïdes, et si ces deux sels présentent 
quelques particularités que n’ont pas leurs 
bases, d’abord elles ne se rapportent ni au 
soufre, ni à son acide, ensuite elles ne sont 
que des variétés ou des nuances, tandis que 
les types atropine et quinine restent avec 
toute leur physionomie. De même l'acide 
sulfurique des sulfates de fer, de mercure, 
de magnésie, etc., ne joue non plus qu’un 
rôle tout à fait effacé sur les propriétés dy- 
namiques de ces sels, lesquelles ne trahis- 
sent rien de la présence de l’acide, mais 
très-souvent celle des bases. 


(A continuer.) 


ULCÈRES DYSCRASIQUES 


Leurs différentes formes, leurs 
traitements 


Par LE D' CH, BOJANUS (1) 


Dans l’espace de cinq ans nous avons eu 
l’occasion d’observer (à la Clinique des am- 
bulants, hôpital des Apanages de Nijny- 
Nowgorod) 496 cas d’ulcères dyscrasiques 
de différents genres, dont 200 furent guéris, 
256 ne se présentèrent qu'une seule fois, 


(1) Le Dr Bojanus est aujourd'hui fixé à Moscou, où 
l'avait précédé une grande réputation méritée et que 
justifient tous les jours de nombreux succès. — Au 
moment où les frelons de la presse française, médicale 
ou autre, se sont abattus sur la Russie pour y faire 


mourir, par l'amende ou par l'exil, l’homæopathie et | pent plus de mouches que de vérités. 


ment à la fin de l’année. 


Les formes que nous avons observées le 
plus fréquemment sont : 


1° Ulcères dartreux. — Ces ulcères, for- 
més à la suite d’une éruption dartreuse, se 
présentent sous des aspects tellement variés 
que la description la plus minutieuse et la 
plus soignée n’en saurait jamais donner une 
idée déterminée ; il est indispensable de les 
voir. La forme de ces ulcères est générale- 
ment irrégulière, de différentes grandeurs ; 
souvent disposés en zigzag, ils ne sont ja- 
mais profonds, quelquefois même au niveau 
de la peau, où ils s'étendent, guérissant par 
un point de leur circonférence et s’étendant 
du côté opposé. Souvent plusieurs ulcères se 
réunissent en groupes, avancent excentri— 
quement, de manière qu'à mesure que le 
centre se couvre de peau saine, la périphérie 
suppure. Les matières sécrétées par ces ul- 
cères sont visqueuses, purulentes ; elles for- 
ment des croûtes d’une structure lamelleuse, 
quelquefois compacte et d’un brun sale, sem- 
blable à la colle forte. 

La peau voisine des ulcères présente les 
symptômes d’une inflammation chronique 
plus ou moins vive; elle est rouge, tendue, 
souvent même livide, flasque; le membre 
servant de siége au mal est souvent gonflé 
et la peau d’une couleur grise jaunâtre. Les 
douleurs concomitantes sont, en général, 
supportables ; souvent le malade ne sent 
qu'une pesanteur dans la partie attaquée, 
mais à la moindre lésion mécanique, même 


les homœæopathes, nous trouvons piquant de publier 
précisément des travaux de médecins russes, aussi 
distingués par leur talent que par leur caractère. — 


| Ainsi il sera prouvé une fois de plus que nos adver- 


saires, dans leur fol acharnement contre nous, attra- 
ASC: 
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insignifiante, ou qu’un bandage mal attaché 
enlève subitement les croûtes, il y a forte 
douleur, qui pourtant est loin d’être aussi 
insupportable que la démangeaison dont les 
malades sont tourmentés. Les parties qui y 
sont le plus fréquemment exposées sont les 
jambes, les bras et les coudes; on les ob 
serve plus rarement sur les épaules, la poi- 
trine et le ventre; les cas où nous les avons 
observés sur le dos, les fesses et le cou sont 
assez rares ; dans ce dernier cas ils se com-— 
binent avec une affection des glandes et 
changent entièrement de caractère. La con- 
stitution des individus souffrant depuis long- 
temps de ce mal n’a absolument pu nous 
aider ni dans le diagnostic, ni dans le choix 
des remèdes. 

Les remèdes dont l'efficacité nous à paru 
le plus incontestable sont : 

L’arsenic : si le fond de l’ulcère est d’une 
teinte livide, qu’il avance en s’élargissant; 
si ces bords sont un peu élevés. et durs, et 
que les matières sécrétées ne forment que 
fort peu de croûtes et que le malade se 
plaigne de douleurs brülantes, surtout s’il 
est fatigué. Le mercure précipité rouge fait 
concurrence à l’arsenic, dans le cas où les 
matières sécrétées sont abondantes, rou-— 
geâtres et sanieuses, et si les chairs recrois- 
sent lentement; dans ce dernier cas, il est 
très-efficace de saupoudrer ces parties de la 
première trituration de ce remède préparé, 
non au sucre de lait, mais à l’amidon, en y 
joignant encore l’emploi interne du même 
remède à une dilution moyenne 6 à 10. 

Le soufre : si les ulcères forment de nom- 
breuses croûtes qui se reproduisent facile- 
ment, si la base de l’ulcère est plus élevée 
que la peau voisine, et si l’ulcère donne 
l'aspect (abstraction faite quant à la forme 
et à la couleur) d’un verre de montre appli- 


D' CH, BOJANUS. 


qué sur la peau avec sa cavité, ou s’il se 
forme des végétations purulentes qui ne sai- 
gnent nullement au toucher, et si les ma- 
tières sécrétées, quoique de bonne couleur, 
sont fétides et corrosives, s’il y a forte dé— 
mangeaison, avec sensation de brûlure après 
avoir gratté. Les remèdes qui produiraient 
le même effet que le soufre, dans ce cas, 
sont Lachesis et Thuja, ce dernier principa- 
lement, dans le cas où le malade serait 
atteint de sycosis enlevé par un traitement 
extérieur. 

Le lycopodium correspond aux petits ul- 
cères disposés par groupes, couverts de 
croûtes d’un blanc jaunâtre, formées par le pus 
peu abondant et assez clair. Les ulcères dé— 
mangent aussi, mais il n’y a aucune douleur. 
Le lycopodium, suivant nos expériences, cor- 
respond principalement aux ulcères de la 
poitrine et du ventre, tandis que le soufre a 
un rapport particulier avec ceux des extré— 
mités inférieures. 

La sepia et la sassaparilla correspondent 
aux ulcères qui avancent excentriquement 
en forme de cercle, au centre duquel la cica- 
trisation s’opère à mesure que la périphérie 
suppure. Ces ulcères ne forment jamais de 
croûtes; leur fond présente une face gra- 
nulée rouge, les bords sont blancs, et la peau 
présente un aspect semblable à celui que 
l'on observe après une longue application de 
compresses d’eau chaude; les matières sé- 
crétées sont rougeâtres et séreuses. La 
sassaparilla correspond principalement au 
caractère serpigineux de ce mal. 

Le traitement extérieur se bornait, dans 
tous les cas, à l'observation de la propreté 
la plus soignée, à l’emploi d’ablutions d’eau 
tiède, et à celui d’un onguent composé 
de cire et d’huile d’olives, pour empêcher le 
bandage de se coller. Dans le cas où les 
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croûtes se forment aisément et rapidement, 
il est urgent de s’y opposer, autant que pos- 
sible, pour donner une issue libre au pus et 
l'empêcher d’exercer sa mauvaise influence 
sur les ulcères. Là où il se forme des fistules 
ou des membranes en forme de ponts, l’inci- 
_ sion et l’excision accélèrent la guérison en 
venant en aide au traitement interne. 


2. Ulcères atoniques et scorbutiques. — 
Le diagnostic de ce genre d’ulcères est par- 
fois très-difficile , la longue durée du mal se 
prolongeant quelquefois dix à quinze ans; 
le manque de données anamnestiques effa- 
cées depuis bien longtemps de la mémoire 
du malade ; les différents remèdes, employés 
toujours à tort et à travers; le manque de 
repos et de soins, la malpropreté, la mau- 
vaise nourriture, l’abus de boissons fortes; 
tout ceci ayant une influence défavorable sur 
le mal, l’altère de manière à ne plus pouvoir 
reconnaître ce qu’on a devant soi, et on est 
obligé de se guider dans le choix des re- 
mèdes par ce que l’on voit. Les hommes de 
l’âge mûr sont plus sujets à ces ulcères que 
ceux de l’âge de vingt-trois à trente ans; 
nous n’en avons jamais vu chez ces derniers. 
Le siége en est toujours aux extrémités infé- 
rieures. 

La forme de ces ulcères est très-diffé- 
rente, toujours irrégulière, mais jamais en 
zigzag, occupant toujours une surface assez 
considérable; les bords en sont lisses, unis 
et comme coupés; le fond, qui se trouve à 
une profondeur de plusieurs centimètres, 
n’est couvert d’aucune granulation, mais 
lisse, souvent d’un rouge plus ou moins foncé 
ou sale, d’un gris jaunâtre ou bien livide, 
d’un bleu noir, ou encore comme couvert 
d’une membrane adipeuse qu’on ne saurait 
jamais détacher; saignants au toucher, sur- 
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tout quand les ulcères portent l'empreinte du 
scorbut, les bords sont souvent durs, bour- 
souflés et calleux. Les matières sécrétées 
sont aqueuses et d’une odeur fétide, semblable 
à celle du fromage pourri. La formation de 
croûtes n’a jamais eu lieu au fond de la plaie; 
dans des cas exceptionnels, on remarque de 
bien petites croûtes au bord de l’ulcère; les 
parties voisines se présentent souvent, sur— 
tout quand le mal dure déjà depuis quelques 
années, sous forme semblable à celle de l’élé- 
phantiasis. Les douleurs concomitantes sont 
parfois fort vives, déchirantes, brülantes, 
rongeantes et lancinantes ; le grand froid 
ainsi qu’une forte chaleur les aggravent. Les 
hommes sont plus sujets à ces ulcères que 
les femmes. Le traitement de ces ulcères est 
souvent joint à des difficultés considérables, 
surtout lorsqu'ils ont déjà subi un traitement 
antécédent joint à l’emploi des objets les 
plus nuisibles et souvent absurdes ; les fumi- 
gations au cinabre et l'emploi du mercure 
sublimé à forte dose, remèdes très-renom- 
més et malheureusement très-répandus chez 
nous, sont non-seulement d’un effet très- 
pernicieux, mais ils s’opposent encore au 
traitement en nous suscitant une double 
lutte : d’abord contre le mal lui-même, et 
puis contre l’action médicamenteuse de la 
cure antécédente. Parmi les remèdes qui 
ont été d’une efficacité incontestable, l’acide 
nitrique tient la première place, surtout 
alors qu’il y a eu déjà, comme presque tou- 
jours, abus du mercure. 

L'action de l’acide nitrique se manifeste 
quelquefois après quatorze à vingt jours 
par la formation de chairs vives au fond de 
l’ulcère, qu’elles finissent par remplir entiè- 
rement jusqu’au niveau des parties voisines; 
c’est alors que commence la cicatrisation à 
partir des bords. Quoique l’action de l’acide 
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nitrique soit bien rapide, trois à quatre mois 
de traitement ne suffisent souvent pas à 
amener la guérison complète, surtout quand 
l’ulcère a une dimension considérable. 

Le carbo vegetabilis nous paraît indiqué 
principalement par les ulcères à caractère 
scorbutique ; ces ulcères présentent un as- 
pect livide et bleuâtre, saignant au moindre 
attouchement; leur fond est souvent bleu ou 
noir, à cause des caillots de sang qui y ad- 
hèrent ; les matières sécrétées sont sanieuses 
et d’une fétidité atroce, semblable à celle de 
la viande en putréfaction. Quoique le carbo 
vegetabilis corresponde en tout à ces symp- 
tômes, il est néanmoins inévitable d’em- 
ployer, après l’action de celui-ci, lacide 
mitrique pour amener la cicatrisation défini 
tive. Si, malgré ces symptômes, le carbo 
vegetabilis ne produisait pas l'effet désiré, 
nous trouverions dans le lachesis un remède 
qui mènerait au but, surtout si le malade 
est d'un extérieur pâle, hâve, et presque 
chlorotique, joint à une grande maigreur, et 
si dans le pourtour de l’ulcère se sont for- 
mées des cloches noires ou bleuâtres, rem- 
plies d’un liquide sanieux et fétide. 

Si les bords de l’ulcère sont calleux, durs 
et boursouflés, et si les douleurs sont brüû- 
lantes ou lancinantes, c’est à l’arsenic qu’il 
faut avoir recours, surtout dans les cas où 
tout le membre attaqué par l’ulcère ressemble 
à l’éléphantiasis ; l’action de l’arsenic amoin- 
drit la douleur et rend les matières sécré- 
tées moins corrosives. 

Hepar sulphuris n’opère que quand il y 
a eu abus du mercure, mais il ne fait qu’en 
détruire le mauvais effet, après quoi le mal 
primitif devient accessible à un des re- 
mèdes mentionnés ci-dessus. Le Soufre, la 
Silice et Thuja n'ayant jamais produit un 
effet prononcé, nous nous abstenons d’en 
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indiquer le rapport caractéristique avec le 
mal en question, pour prévenir toute discus- 
sion qui, au lieu d'éclairer, ne ferait qu’em- 
brouiller et rendre plus difficile le choix du 
remède. 


3. Ulcères fistuleux. — La dénomination 
de ces ulcères adaptée à leur forme ne se 
rapporte nullement à la cause qui les fait 
naître, vu qu’elle peut être très-variée. Les 
dyscrasies propres à la formation des ul- 
cères ne leur donnent pas toujours, comme 
nous le savons, la forme fistuleuse; ainsi les 
ulcères atoniques et scorbutiques ne présen- 
tent jamais de fistules, tandis que les ulcères 
dartreux, surtout s’ils se jettent sur les par- 
ties riches en glandes, en sont presque tou- 
jours accompagnés. Vouloir attribuer cette 
circonstance rien qu’à la structure anato- 
mique des tissus qui leur servent de siége, 
serait une manière de voir très-incomplète, 
si l’on n’envisageait en même temps la dis- 
position particulière et interne, non moins 
importante, surtout pour expliquer le traite- 
ment homœæopathique, prouvé efficace par 
l'expérience. Les remèdes qui nous parais- 
sent avoir le plus grand rapport avec cette 
affection, et dont l'efficacité est avérée, 
sont : 

Baryta carbonica, surtout si les glandes 
du cou sont attaquées par une induration 
jointe à une suppuration plus ou moins in- 
tense, principalement chez les enfants. On 
a raison de s’élonner, quand on voit que des 
tumeurs de la grandeur du poing, traversées 
en tout sens par des fistules et durant des 
années, se dissolvent en peu de temps sans 
autre remède extérieur qu’une extrême pro- 
preté. eu 

Nous avons guéri des cas semblables com- 
binés avec l’engorgement des deux paro- 
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tides, développé à tel point que le cou était 
plus large que la tête, dans l’espace de quel- 
ques mois, sans laisser de cicatrices, parfois 
très-difformes, suite inévitable de tout pro- 
cédé opératoire généralement employé dans 
ces affections. La Baryta est, dans ces cas, 
le remède le plus proche du Conium, qui, du 
reste, paraît correspondre plus à l’engorge- 
ment et à l’induration simple, tandis que la 
Baryta est plus conforme à l’engorgement, 
combiné avec l’ulcération, à une période 
plus avancée du mal; le Mercurius et le 
Calcarea carbonica correspondent plus à 
l’engorgement et à la suppuration des 
glandes de l’aine. 

Les fistules qui se forment souvent sur les 
gencives, même sur la joue, à la suite des 
abcès produits par des dents cariées, cèdent 
à l’emploi de la Staphysagria, si l’enlève- 
ment de la dent n' amène pas la guérison, ce 
qui, comme nous le savons, n’a pas toujours 
lieu. Les fistules lacrymales cèdent à ce 
même remède, mais elles exigent encore 
l'emploi du Causticum et de Calcarea car- 
bonica. 

Le traitement exclusivement interne ne 
saurait cependant pas amener une guérison 
prompte des fistules formées par des abcès 
profonds, si l’on n’y joignait un traitement 
extérieur qui eût pour but la destruction de 
la membrane qui tapisse le trajet fistuleux, 
présentant les conditions d’une muqueuse. 
La meilleure méthode est de fendre la fistule 
dans toute sa longueur, à moins que les or- 
ganes voisins ne s’y opposent; mais, dans 
ce cas, on aurait recours au sélon, en se 
servant d’un cordon plat en coton ou en 
soie; ce procédé, joint au traitement interne 
par le Soufre, la Silice et l’Arsenic, nous a 
toujours mené au but. 


4. Ulcères variqueux et varices. — Ce | 
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mal, si fréquent dans la classe ouvrière, sur- 
tout chez les femmes, qui y sont plus sujettes 
à cause des grossesses réitérées, et qui se 
fonde sur une dilatation et un amincissement 
des parois de la veine, ne devrait, ce nous 
semble, pas être attribué uniquement à une 
cause externe, sans accuser en même temps 
une prédisposition interne, car bien des in- 
dividus exposés aux circonstances les plus 
défavorables échappent au mal, tandis que 
d’autres en sont atteints à un degré assez 
considérable, quoique se trouvant moins 
sous l'influence des mêmes circonstances. 
Or, s’il n’y a pas de doute que les affections 
extérieures, visibles, 
cause interne qui se dérobe à la vue, on ne 
doutera pas non plus du succès d’un traite- 


proviennent d’une 


ment interne; le succès thérapeutique dé- 
pendra certainement toujours du degré de 
l’évolution du mal en question. 

S'il est vrai que les dérangements de la 
veine-porte et d’autres organes abdominaux 
soient une des causes des varices, il n’y a 
pas à s'étonner que les remèdes qui sont en 
rapport pathogénétique avec ceux-là ne 
soient aussi efficaces dans le traitement de 
celles-ci. Le Lycopodium, l’Arnica, la Noix 
vomique et le Soufre, sont les remèdes qui, 
d’après nos expériences, nous paraissent mé- 
riter le plus d’attention. 

Le Lycopodium est un remède qui agit 
même sous des circonstances bien variées, 
et qu’on trouve. souvent comme spécifique ; 
c’est en cela qu’il diffère du Soufre, qui, 
dans le traitement des ulcères dartreux, est 
tout aussi efficace, tandis que, dans le cas 
mentionné ci-dessus, il n’est qu’un remède 
auxiliaire. 

L’Arnica et la Noix vomique correspondent 
plutôt aux varices qu’aux ulcères variqueux ; 
celle-ci est surtout efficace contre les varices 
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survenant pendant la grossesse, l'arnica 
contre les hémorrhagies réitérées ; dans ce 
cas-là, on fait bien de l’appliquer même ex- 
térieurement. 

Les ulcères variqueux font partie des af- 
fections qui, parfois, mettent à l'épreuve la 
patience du malade et celle du médecin; un 
traitement persévérant et durant souvent des 
mois entiers n’opère aucun changement 
visible. | 

Les ulcères variqueux, toujours torpides, 
présentent une surface sale à fond livide; 
les matières sécrétées ne sont jamais puru- 
lentes, et présentent un liquide aqueux et fé- 
tide qui ne forme que rarement des croûtes à 
demi transparentes, d’une couleur brunâtre 
semblable à la colle forte de mauvaise qua- 
lité ; dans ces cas-là, le Lachesis et le Charbon 
végétal ont été employés avec succès. 


DE L’ACONIT NAPEL 


(ACONITUM NAPELLUS) 


(Suite.) 


Nos lecteurs savent à présent quel a été 
l’enseignement de Hahnemann sur l’aconit. 

La semence était bonne, elle a fructifié. 
Non-seulement nous n’avons pas eu une 
seule déception à enregistrer, par insuffi- 
sance du médicament, dans tous les cas où 
le Maître nous avait indiqué quil serait 
utile, mais avec le temps les effets purs de 
l’aconit sur l’homme sain ayant été connus 
plus complétement, la clinique s’en est em- 
parée et a multiplié les guérisons. 

La sphère d’action curative de ce médica- 
ments’est naturellement agrandie comme mo- 
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dificateur du système vasculaire aussi bien 
que comme modificateur du système nerveux, 
et il a triomphé d’un plus grand nombre 
de maladies. 

Aujourd’hui venons-en aux détails et con- 
signons avec ordre tout ce que l’école ho- 
mæopathique est en droit d'enseigner sur les 
bons effets de l’aconit, avec l’autorité de 
l'expérience confirmée par une foule innom-— 
brable de faits accomplis. 


1° Fièvre en général; état fébrile. 


Toutle monde sait, pour l'avoir ressenti ou 
pouren avoir été témoin, ce que l’on est con- 
venu d'appeler fièvre. — État morbide ca- 
ractérisé par une altération de Ja chaleur 
commençant par des frissons bientôt suivis de 
chaleur sèche sur tout le corps; par l’exci- 
tation plus ou moins vive de l’appareil cir- 
eulatoire qui se traduit par la fréquence du 
pouls, et enfin par une modification notable 
dans le moral du sujet. 

Ajoutons à ces caractères essentiels : ma- 
laise, lassitude, pesanteur à la tête, prostra- 
tion, horripilation, sensibilité au froid, dou- 
leurs contusives dans diverses parties du 
corps, diminution de l’appétit, physionomie 
chagrine, inquiète; œil abattu, ou brillant, 
et nous aurons réuni les symptômes qui 
constituent la fièvre et qui, suivant qu’ils 
sont en plus grand nombre, donnent à la 
fièvre plus de gravité. 

C'est dans les effets de l’aconit à l’état 
sain que nous trouvons l’image la plus par- 
faite et à tous les degrés de cet état mor- 
bide connu sous le nom d'état fébrile et dont 
nous venons d’esquisser le portrait; aussi 
pouvons-nous affirmer, sur la foi d’une expé- 
rience universelle dans notre école, que l’a- 
conit est le remède héroïque, infaillible, de 
la fièvre en général ou de l’état fébrile. 
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Que la fièvre soit occasionnée par une 
émotion de colère ou de frayeur; qu’elle 
soit le résultat d’un refroidissement pris à 
un froid sec ou à un courant d’air; que la 
fièvre soit l’expression générale de phéno- 
mènes locaux qui se passent dans les or- 
ganes ou tissus enflammés, irrités; que la 
fièvre s’annonce sans qu’on puisse décou— 
vrir en dehors de l’appareil circulatoire une 
lésion quelconque appartenant à un autre 
ordre d'organes; que dans la fièvre le sys- 
tème nerveux soit seul en action, ou que le 
système artériel domine ; dès qu’il y a fièvre, 
quelle que soit la cause qui l’ait provoquée, 
le premier devoir du praticien est de recou- 
rir à l’aconit. 

La fièvre, dès son apparition, n’amène 
pas après elle nécessairement un sujet d’in- 
quiétude légitime ; chacun a pu voir la fièvre 
naître et se dissiper en quelques heures, du- 
rer même quelques jours, sans pour cela 
exiger une médication quelconque; le re- 
tour à la santé se fait par les seules forces 
de la nature. 

Cette fièvre est alors dite éphémère ; mais, 
de même que nous avons posé en principe 
de recourir à l’aconit quelle que soit la 
cause qui l’ait provoquée, nous donnerons 
aussi le précepte de veiller avec soin sur 
toute fièvre, si légère qu’elle soit, et de la 
combattre par l’aconit dès que l'indication 
curative se présente, et cette indication re- 
pose essentiellement (nous ne craignons 
pas de le répéter afin d’être plus sûrement 
compris) sur la fréquence du pouls, la cha- 
leur sèche à la peau et une sensibilité exagé- 
rée. 

Certes, nous ne sentons aucune velléité 
de perpétuer la classe des médecins Tant- 
pis, et dans l'intérêt de notre cause nous 
n’en avons pas besoin; ‘ainsi nous conve- 
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nons aisément que la fièvre, dans un grand 
nombre de cas, puisse envahir un individu 
et se dissiper très-promptement sans qu’il ait 
été besoin de recourir à rien autre qu’à des 
soins hygiéniques, le repos au lit et des 
boissons délayantes ou inoffensives, comme 
la tisane de mauve ou l’eau sucrée. Nous 
avons été élevé dans un grand respect pour 
la force médicatrice de la nature, et l’expé- 
rience nous a confirmé dans la reconnais- 
sance dont nous lui sommes très-souvent 
redevable; mais tout cela même est insuffi- 
sant à nous prouver qu’il soit bien prudent 
d'abandonner à l’expectation un malade, si 
peu qu’il le soit le premier jour, quand il 
est si facile de le secourir efficacement au 
premier jour et même à la première heure. 

Toute maladie est vitale à son début, d’a- 
près l’école Hippocratique. Hahnemann a 
dit : « Toute maladie est une altération vir- 
tuelle et dynamique de la santé. » Or, il est 
certain que de cette altération dynamique 
on devra triompher d’autant plus sûrement 
qu’on s’en sera occupé à une époque plus 
rapprochée de son origine et qu’ainsi on ne 
lui aura pas donné le temps de susciter de 
nouveaux désordres. 

Il est une fièvre éphémère, c’est accordé ; 
mais à quoi donc sont si utiles dans la pra- 
tique les dénominations et classifications 
des maladies ? À peine servent-elles à l’étu- 
diant ; pour le praticien elles sont de nul ef- 
fet. Au lit du malade s’effacent toutes les 
lignes de démarcation si bien tracées dans 
nos livres, et au début d’un état fébrile il 
n’est pas toujours facile de déterminer si sa 
marche sera ou ne sera pas envahissante. 

C'est à prévenir ces envahissements pos- 
sibles que doivent tendre nos premiers 
efforts. | | | 


\ 


Telle fièvre éphémère ou peu intense le 
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matin peut très-bien avoir changé de carac- 
tère le soir, et s’il en est ainsi, comment ne 
pas craindre de compromettre soi et son ma- 
lade dans une expectation que l'indifférence 
seule autorise; quel moyen y aura-t-il de 
réparer le temps perdu ! 

L’aconit, sans faire courir au malade au- 
cun danger d'aucune nature, sans contrarier 
en rien les efforts conservateurs de la nature, 
au contraire, en venant à leur secours, fait 
avorter la fièvre à son début et prévient 
ainsi toute fàcheuse conséquence; donc, 
à tous les titres, il est inexcusable d’en né- 
gliger l’emploi. 

Reste qui voudra les bras croisés de- 
vant une fièvre, si légère qu’elle puisse pa- 
raîitre. — Ce n’est rien : limonade ou tisane 
de mauve ; nous verrons demain. 

Nous verrons demain, et la fièvre, quand 
même elle n’aurait sa raison d’être que dans 
l'appareil circulatoire, peut être plus intense 
demain et avoir déterminé demain une con- 
gestion active vers un organe essentiel à la 
vie; — ou des phénomènes locaux, dont la 
fièvre était, sans qu'on pût le soupçonner, 
l'expression générale, se manifestent avec 
une acuité qu’on n’aurait pas à déplorer si 
on n’avait pas attendu à demain pour abattre 
l’épine inflammatoire. 

Non, non, pas d’expectation compromet- 
tante pour le malade et pour le médecin. 
Quand on n’avait à opposer à l’état fébrile 
que la lancette ou les sangsues, attendre 
pouvait être la preuve d’un bon esprit; mais 
avec l’aconit, on n’attend pas, on combat 
son ennemi dès qu’on peut nettement le dis- 
tinguer. 

L’homæopathie met à notre disposition 
des agents médicamenteux d’une efficacité 
certaine et dont elle peut mesurer l’énergie 
à l'intensité des symptômes et à la constitu- 
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tion du sujet, donc l’homæopathie n’a au- 
cune raison de ne pas prendre l'initiative 
aussitôt qu’elle le peut. — Remettre au len- 
demain ce qu'elle peut faire le jour même? 
— Folie! — pour se donner le mérite d’a- 
voir prévu que le mal ne serait rien, que la 
fièvre était éphémère ! — Les médecins ont 
à remplir un tout autre devoir : songer de- 
vant un malade à se réserver des satisfac- 
tions personnelles ou à légitimer la science 
des livres, ce n’est point méritoire; le seul 
mérite du médecin consiste à se rendre 
utile, 

Et quoi de plus utile que d’enrayer une 
maladie à son début, ou du moins de l’'empê- 
cher de nuire autant qu’elle pourrait le faire 
abandonnée à elle-même! 

Donc, nous le recommandons expressé- 
ment, contre tout état fébrile, qu’on se hâte 
de donner acomt. 4 globules 12° dilution 
dans 8 cuillerées à bouche d’eau, à prendre 
par cuillerée toutes les trois ou quatre 
heures. Cette formule pourra faire crier à 
l’homæopathie pure, mais nous ne nous ef- 
frayons pas de si peu, et sans vouloir en au- 
cune façon renouveler la sotte et vieille 
querelle des purs et des impurs, nous main- 
tenons, avec l’autorité de l’expérience, que 
l’aconit 12° en globules et en solution doit 
seul être recommandé parce que dans ces 
proportions le remède est assez fort pour 
combattre efficacement le mal, sans nuire 
jamais aux malades. 

Encore un mot en faveur des enfants. 

Celui-ci est agité, surtout la nuit ; il veut 
être tantôt assis, tantôt couché; on ne par- 
vient à le calmer un peu qu’en le promenant 
dans ses bras et en jouant avec lui : — 
Aconit, même solution, par cuillerées à 
café. 

Celui-là exprime ses souffrances par des 
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cris ou une agitation dont aucune cause ap- 
préciable ne peut rendre compte : — Aconit. 

Chez un autre l’irritation du système ner- 
veux et des vaisseaux sanguins s’annonce 
par des spasmes, des convulsions, la dis- 
torsion des yeux : — Aconit. 

Et la seule raison de l’action bienfaisante 
de l’aconit dans toutes ces maladies, c’est 
que l’aconit a la puissance de produire à l’é- 
tat sain des effets semblables à ceux que 
toutes ces maladies engendrent dans l’orga- 


i 


nisme. 


2° Fièvre inflammatoire. 


Ici, plus de tergiversations possibles sur 
la question de savoir s'il convient ou non 
d’agir immédiatement, au début de la ma- 
ladie. 

La fièvre inflammatoire ne se voile guère 
du masque de l’innocuité; elle s'annonce par 
un froid assez intense, bientôt suivi d’une 
chaleur vive au toucher; par une forte colo- 
ration de la face et des yeux, par un pouls 
fréquent, plein et dur, ensemble de symp- 
tômes qui ne peut guère tromper des yeux 
tant soit peu exercés. 

L'enfance, l’âge adulte, une constitution 
forte et robuste, y prédisposent singulière 
ment. 

L’aconit répond à l’ensemble des symp- 
tômes et des causes prédisposantes. 

Aussi, d’une voix unanime, l’aconit est 
préférable ici à tout autre médicament. Nul 
ne saurait être plus héroïque, parce que nul 
n’est mieux indiqué par la loi qui régit la 
thérapeutique. | 

Le caractéristique de la fièvre inflamma- 
toire est l’activité artérielle exagérée; c’est 
aussi cette exagération de l'activité arté— 
rielle qui est le génie de l’aconit. 
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Il convient d’insister sur l’emploi de ce 
médicament tant que le tableau des symp- 
tômes du malade se rapproche de celui-ci : 

Coloration vive, surtout de la face et des 
yeux ; peau sèche et chaude ; pouls fréquent, 
plein et dur; pesanteur de tête, soif vive, 
agitation, inquiétudes, mauvaise humeur, 
surexcitation de tous les sens. 

Dès que la sueur arrive, que la chaleur 
diminue, que le pouls perd de sa dureté, 
l’action de l’aconit nous paraît épuisée, et si 
l’on ne veut pas perdre de temps, besoin est 
de recourir à un autre médicament qui re- 
couvre mieux le reste des symptômes. 

Notre école a horreur des généralités, 
aussi nous ne dirons pas que dans une 
fièvre inflammatoire, chez un sujet fort, vi- 
goureux, bien nourri, adulte ou adolescent, 
on doive s’en tenir à la solution de quelques 
globules d’aconit 12° dilution. On peut et on 
doit proportionner la dose du médicament à 
la force du sujet et à l'intensité de la ma- 
ladie. Nous nous sommes tenu précédem— 
ment dans une sage réserve parce que la na- 
ture du mal le voulait ainsi, mais, quand la 
gravité le commande et que le sujet le 
permet, nous ne condamnons pas une 
goutte 6° dilution dans 8 cuillerées d’eau, 
une cuillerée toutes les trois ou quatre 
heures. — Dans tous les cas, il nous parait 
contraire à l’expérience de descendre au- 
dessous de la 6° dilution. 

Une petite citation de l’un de nos maîtres 
déjà vieux qui légitime notre opinion sur 
l'efficacité de l’aconit et sur la nécessité de 
recourir à son emploi dès que le choix du 
médicament est possible : 

« La sphère d’action la plus essentielle de 
l’aconit est l’irritation du système sanguin... 

« L’aconit est un véritable remède univer- 
sel, le meilleur de tous les antiphlogistiques, 
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à côté duquel ne sauraient être mises les 
sangsues, les saignées, les ventouses san- 
glantes de l’ancienne école, car il guérit 
sans déperdition de sucs et avec bien plus 
de promptitude que ces moyens épuisants, 
qui portent une si profonde atteinte à l’or- 
ganisme, à la vie entière. 

« Appelé au début de la maladie, il (le 
médecin) doit apaiser l’orage avant que 
l'affection dont la fièvre n’est qu’un reflet 
ait acquis son plein et entier développe- 
ment. » (Hartmann, Thérap. hom. des ma- 
ladies aiguës et chroniques, 1. I, pag. 105.) 


D' A. CHARGÉ. 
(A continuer.) 
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VARIÉTÉS. 


REMERCIEMENTS. 


Nous avons regretté avec raison que di- 
vers journaux de Paris et de la province se 
fussent faits, quoique involontairement, les 
échos de la singulière nouvelle que le 
Courrier médical et l'Union médicale avaient 
lancée sur le sort réservé en Russie aux 
homæopathes et à l’homæopathie. 

La Patrie, la Gaxette de France, la Presse, 
le Journal d'Indre-et-Loire, le Messager du 
Midi, le Phare du Littoral, etc., etc., sont 
venus successivement renier une complicité 
qui n’était pas de leur choix, et de très- 
bonne grâce ils se sont prêtés à détruire la 
fâcheuse impression que la calomnie pou- 
vait avoir laissée après elle. 

De la calomnie donc, il ne reste plus 
rien; en rire, c’est assez. 

Et comme l’esprit ne gâte jamais rien, 
nous citons volontiers du Messager du Midi 
les lignes suivantes : 
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€ IT faut compter singulièrement sur li- 
gnorance où l’on tient ses lecteurs relative- 
ment à l’état de l’école homæopathique dans 
toute l’Europe, pour oser leur servir un si 
monstrueux canard, vinaigré et poivré selon 
la formule. 

« Et voilà comment certains journaux de 
médecine écrivent l’histoire ! Ils traitent la 
vérité par la méthode antipathique ou des 


contraires. » 
AteCi 


% 
*x * 


ASPHYXIE PAR LE POUSSIER DE CHARBON ALLUMÉ. 


Un jeune homme de vingt ans, nommé Louis 
Aprin, originaire de Lyon, préparateur de 
chimie à l’école Albert-le-Grand, à Arcueil, 
s'était couché le soir après avoir imprudem- 
ment fermé la clef de son poêle, dont il croyait 
le combustible consumé. Maïs il restait encore 
dans ce poêle du poussier de charbon allumé, 
et ce poussier a produit assez de gaz carbo- 
nique pour asphyxier le jeune savant, qui a dû 
passer sans transition du sommeil à la mort. 


x 
* * 


LE CAFÉ CONTRE-POISON DU TABAC. 


Ilest un moyen bien simple de neutraliser 
l’effet du tabac, l’espèce d’engourdissement qu'il 
procure lorsqu'on en abuse, le malaise qu'il 
cause aux débutants maladroiïts : il suffit de 
boire une tasse de café noir. Le tannin, que 
le café renferme en quantité fort appréciable, 
est le contre-poison de la nicotine. 

Les directeurs de l'expertise, forcés de fumer 
outre mesure, lorsqu'ils ont le sens du goût 
émoussé par le nombre de cigares qu'ils ont dé- 
gustés, prennent du café et retrouvent immé- 
diatement une sûreté d'appréciation qui leur 
permet de continuer leur travail. En cela, les 
Turcs sont nos maîtres : ils ont trouvé du pre- 
mier coup, et à leur insu, le moyen de fumer 
toujours avec plaisir et sans fatigue ; après 
chaque pipe, une tasse de café, dont le marc 
sert plus tard à nettoyer le tuyau de leurs 
tchibouks. 
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CAUSTICUM. 


Bien des corps qui n’ont joué longtemps 
qu'un rôle modeste ont été appelés au pre- 
mier rang dans la thérapeutique, depuis 
qu’une étude attentive a mis au jour les nom- 
breuses propriétés qu’ils possèdent, qu’une 
préparation plus parfaite leur a permis de 
révéler. Dans ce nombre se trouve l’oxyde 
de Calcium, remarquable entre tous par son 
activité contre les déviations de la force vi- 
tale qui ont pour siége la trame organique, 


(4) Bibl. hom., p. 367. 
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que l’hérédité transmet et qui portent leurs 
atteintes jusque sur les attributs les plus .éle- 
vés de l’homme. Les maladies auxquelles il 
est homœæopathique occupent une sphère im- 
mense et s'étendent depuis les plus imper- 
ceptibles perversions organiques jusqu'aux 
désordres qui ont pour siége le système os- 
seux, les glandes, l’encéphale : polysarcie 
et atrophie, scrofules internes et externes, 
polypes, végétations verruqueuses, kystes, 
phthisie tuberculeuse, anémie, chlorose, ra- 
mollissement des os, monomanies, convul- 
sions, goutte, etc. C’est à ces propriétés 
aussi nombreuses que variées que ce 
corps doit d’être un des plus fréquemment 
en rapport avec les maladies de l’enfance et 
de la jeunesse. Agent de régénération de 
l’espèce, il détruit, dès la conception même 
et les premières années de la vie, les prédis- 
positions morbides de sa sphère. 

L’oxyde de calcium, si généralement ré- 
pandu dans la nature, entre dans notre com- 
position organique en qualité d’élément in- 
dispensable ; nous ne cessons d’en absorber 
avec les éléments et les boissons, mais une 


grande partie n’est pas assimilée en tant que 


superflue. Son abondance devient même une 
24 
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cause fréquente de maladies endémiques, 
aperçue par l’ancienne médecine, mais non 
démontrée faute d’une méthode qui lui per- 
mit de constater scientifiquement cette hy- 
pothèse. Cette question me parait entière- 
ment résolue par les pathogénésies de Cal- 
carea carb. et de Causticum, confirmées et 
étendues par l'application et l'induction 
cliniques. Aujourd’hui est clairement défini 
le rôle que joue le carbonate de chaux dans 
la production de deux affections jumelles, à 
savoir : le goître et le crétinisme. 

L'ancienne médecine, par des voies mi- 
partie empiriques et chimiques, était déjà 
arrivée à des applications utiles de cet 
agent dans le rachitisme, les suppurations 
internes, la tuberculisation, la diarrhée 
chronique des enfants, le pyrosis (Aqua cal- 
cis, Oculi cancr., CGalcar. nitr. Calcar. hy- 
pophos., etc.) ; mais il était réservé à l’ho- 
mœæopathie de préciser expérimentalement 
la vaste sphère et la nature de l’action de 
cet énorme médicament. Moins actif en gé- 
néral lorsque les molécules sont encore con- 
densées, la division, le frottement, les se- 
cousses excitent la manifestation de ses pro- 
priétés, qui paraissent se multiplier avec les 
procédés indiqués par Hahnemann, et être re- 
présentées par Causticum, Calcarea carbon. 
et Calcar. acet. Les deux sels sont des mo- 
difications en plus ou en moins de l’action 
du radical Causticum, leurs acides étant 
trop faibles pour pervertir la nature fonda- 
mentale de ses propriétés. Mais dans les 
autres sels de chaux ses propriétés déclinent 
et s’effacent; en d’autres termes, le type si 
remarquable du Causticum s’efface assez 
promptement dans les combinaisons ter- 
naires à acides forts. Dans les sels haloïdes, 
il se conserve en majeure partie. 

Calcarea carbonica a une très-grande ana- 
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logie avec Causticum, relativement aux 
symptômes abdominaux : météorisme, selles 
décolorées, selles enduites de mucus, san— 
guinolentes ou avec ascarides, prurit ex- 
trême de l’anus; mais dans Calcar. carbon. 
l’action s’étend jusqu’à produire la lienterie 
et la fétidité des selles, symptômes qui 
manquent à Causlicum, doué par contre 
d’une telle activité sur la couche musculaire 
intestinale, que le volume des matières ex- 
pulsées devient extrêmement grêle. Ce der- 
nier symptôme, commun à Sulfur, disparait 
dans Hepar sulf. calcar. 

Causticum et Calcarea carbon. ont une ac- 
tion analogue sur le detrusor urinæ et sur le 
sphincter de la vessie, sur la membrane mu- 
queuse vésicale, sur les reins; mais Calca- 
rea carb. a de plus la fétidité de l’urine, ca- 
ractère semblable à celui déjà noté plus 
haut. Elle excite plus violemment que Caus- 
licum l’appétit vénérien et l’excrétion sémi- 
nale, tandis que ce dernier a une action si 
spéciale et si profonde sur les organes géni- 
taux, que l’homæopathie a trouvé en lui un 
des remèdes du chancre gangréneux (symp- 
tôme 762). Cette propriété si remarquable 
absolument aux sels de chaux, 
comme à tous les composés dont elle fait 
partie. Causticum retarde les règles, mais 
elles sont plus abondantes et même avec des 
caillots ; Calcarea carb. les hâte et les rend 
aussi plus abondantes, en excitant même des 
métrorrhagies. Tous deux ont des symptômes 


manque 


de forte congestion utérine, mais d’une na- 
ture différente, à en juger par leurs effets 
opposés sur le flux menstruel. Calc. carb. 
produit un fort gonflement des glandes mam- 
maires et agit vivement sur la sécrétion du 
lait dans ses deux extrêmes d’excès'et d’aga- 
lactie, tandis que dans Causticum l’action est 
plus cutanée et va tout au plus jusqu’à pro- 
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duire une certaine diminution de la sécré- | lumière, le temps, l'humidité, le repos, le 


tion. Dans plusieurs cas identiques d’hyper- 
trophie des mamelles, j'ai vu agir Calcar. 
carb. après l’insuccès complet de Causticum. 

Sur la peau, Calcar. carb. produit des ef- 
fets qui se rapportent à ceux de Causticum, 
seulement plus étendus et plus variés, 
depuis l'intertrigo jusqu’à l’ulcération; de- 
puis le prurit simple ou brülant jusqu’à la 
desquammation ; depuis les taches lenticu- 
laires jusqu'aux éruptions urticaires, herpé- 
tiques, furonculeuses. Tous deux manifestent 
des symptômes sycosiques et engendrent la 
dilatation des veines; mais Calcarea carb. 
étend son action jusqu’à la production de 
tumeurs enkystées, tandis qu’elle est privée 
d’homœæopathicité avec les pustules vario- 
liques, auxquelles M. le docteur Teste nous 
a appris à opposer avec tant de succès l’ac- 
tion de Causticum, dans des cas bien déter- 
minés. 

Causticum et Calcarea carb. ont des dou- 
leurs nocturnes tractives dans les bras, mais 
le caractère névralgique de ces douleurs 
n'appartient qu'à Causticum, chez lequel il 
est extrêmement prononcé. Le tremblement, 
l’enflure, la torpeur, l’engourdissement, l’i- 
nertie des mains, se rencontrent chez les 
deux; mais Calcar. carb. a en plus un état 
crampoide très-caractéristique ainsi que la 
déformation de tous les doigts, tandis que 
dans Causticum nous trouvons le raccourcis- 
sement et l’induration des tendons. Aux 
membres inférieurs, les symptômes de ces 
deux médicaments se montrent très-ana- 
logues avec ceux des bras. 

Étiologiquement, Calcarea carb. continue 
de refléter l’action de son radical dans les 
_ diathèses auxquelles il est homœæopathique, 
Je rhythme de ses affections, l'influence que 
_ possèdent sur ses effets la température, la 


mouvement, la position, les aliments, lesboïs- 
sons, etc., soitcomme causes d’exacerbation, 
soit comme circonstances d’amélioration. 
Cependant, ici encore, les dissemblances sont 
nombreuses et caractéristiques. 


SODIUM. 


Le Sodium n’a pas été expérimenté, mais 
nous possédons un ensemble de bonnes re- 
cherches sur quelques corps dont il fait par- 
tie, lesquels, par certaines propriétés fixes 
qu’ils présentent en commun, sans qu'on 
puisse les attribuer aux autres constituants, 
amènent à conclure qu’elles doiventremonter 
jusqu’au radical Sodium. Ainsi la production 
des verrues, le raccourcissement des ten- 
dons, l'extrême faiblesse musculaire poussée 
jusqu’à la paralysie, les sueurs provoquées 
par le moindre mouvement, l’état moral, 
la somnolence diurne suivie d’insomnie 
nocturne, la face jaunâtre, la faim canine, 
sont propres à Natrum carbon. et à Natrum 
murialicum. 

Le Sodium appartient à cette catégorie de 
corps chez lesquels nous voyons chanceler 
le type radical, pas assez pour que quelques 
grandes propriétés ne rappellent encore la 
nature de son action, mais beaucoup trop 
cependant pour que, dans un but thérapeu- 
tique, des différences tranchées ne soient 
faciles à constater et n’empêchent toute 
confusion ou substitution. Les deux sels ci- 
dessus désignés produisent, par exemple, 
des ulcérations sur la membrane muqueuse, 
mais en des lieux différents. Natrum muriat. 
excite des symptômes d’uréthrite, lesquels 
manquent à Natrum carb., malgré son ac- 
tion intense sur les organes urinaires. Le 
fourmillement engourdissant à la langue, la 
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salive sanguinolente, la carie des dents, le 
spasme de la gorge, l’ulcération gingivale 
et pharyngienne, l’émission involontaire de 
l'urine, la périodicité fébrile quotidienne ou 
tierce, avec prédominance du stade de froid, 
etc., appartiennent spécialement à Natrum 
muriat., tandis que Natrum carb. possède 
en propre l’ulcération de la cornée et du 
talon, la sécrétion nasale et bronchiale de 
mucus verdâtre, les crevasses entre les or- 
teils, etc. 

L’étiologie de ces deux sels présente aussi 
de grandes différences, très-importantes au 
point de vue de l’appropriation des médica- 
ments, depuis que l’homæopathie nous a ré- 
vélé la nécessité d’individualiser chaque af- 
fection et de tenir compte des causes qui 
excitent, modifient ou font disparaître les 
symptômes morbides. Natrum muriat. offre 
des effets sur lesquels la nuit, la période 
matutinale, le coucher, le mouvement, les 
efforts corporels, agissent en les excitant ou 
en les aggravant, tandis que la station as- 
sise les soulage. Natrum carbon. trouve au 
contraire dans cette position la cause de la 
manifestation de symptômes que le mouve- 
ment, la pression, le frottement, dissipent. 

Natrum sulfuricum n’a presque plus rien 
du type, et dans Aurum natro-muriaticum 
rien ne fait plus soupçonner la présence du 
Sodium. 


FER. 


Les ferrugineux doivent à la spécialité 
mal délimitée et mal définie qu’on leur a 
prêtée leur emploi si fréquent; souvent 
aussi la chimie a empiété sur le domaine 
médical, soit pour désigner les meilleures 
combinaisons du métal, soit pour en fixer & 
priori les indications. Malgré tout, deux vé- 
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rités se dégagent de l’état actuel de la 
science thérapeutique, à savoir : que le fer 
métallique ou ses sels, de composition peu 
stable, sont les plus aptes à l’action médica- 
menteuse, et que celle-ci n’est pas chimique, 
mais bien vitale. Et si l’on voulait chercher 
dans une action locale la cause de la puis- 
sance des ferrugineux contre le groupe d’af- 
fections dont on a fait à tort le spécifique, 
c’est plutôt par ses effets sur les voies diges- 
tives que l’on pourrait s’en rendre compte, 
si dans une maladie aussi primitivement gé- 
nérale il n’était pas plus logique de conclure 
à une action générale aussi, c’est-à-dire pu— 
rement dynamique, sur la force vitale. 
Cependant quelques préparations ferrugi- 
neuses semblent agir dans certains cas d’une 
manière locale ou chimique ; mais encore en 
ceci il ne faut voir qu’une action purement 
dynamique, comme il est facile de s’en as- 
surer par les symptômes : 11, 28, 42, 45, 
143,157, 182, 183,184, 185, 225, etc. (1), 
produits par le fer administré intérieure- 
ment. Comment pourrait-on opposer le ses— 
qui-chlorure de fer à des hémorrhagies in- 
ternes, qu'il arrête souvent sans être appli- 
qué loco dolenti, quoique son astringence 
ferme àsa pénétrationles voies d'absorption ? 
Ou bien comment ne pas redouter, s’il est 
absorbé, ses effets chimiques sur les capil- 
laires internes, d’où résulterait la coagula- 


tion du sang, et par conséquent une as-! 


phyxie siégeant dans tout l’organisme? Car 
il n’est pas besoin d'ajouter que l’on ne sau— 
rait limiter son action précisément aux 
points malades, et qu’il devrait dès lors pro- 
duire des caillots dans toutes les parties du 
corps où le transporterait la circulation. En- 
fin, si cette action est chimique, comment 


(1) Mat méd. de Hahnemann. 


— 


MÉDECINE CLINIQUE. 


comprendre qu’il conserve sa faculté hémo- 
statique lorsque la quantité administrée est 
des milliards de fois insuffisante pour coagu- 
ler chimiquement assez de fibrine, ainsi que 
cela a lieu entre les mains des homæopathes ? 

Quelques-uns des importants caractères 
de l’action dynamique du fer : excitation du 
cœur et du système artériel, congestions, 
hémorrhagies, anémie, chlorose, aménor- 
rhée, névralgies, mucosités visqueuses et 
sanguinolentes dans les bronches, œdème 
des extrémités inférieures, persistent dans 
le fer faisant partie d’un sel, comme on peut 
le voir dans la pathogénésie commune à 
Ferrum metal. et Ferrum acet. Plusieurs 
d’entre elles se remarquent encore dans la 
courte pathogénésie de Ferrum muriat. Les 
oxydes de fer ne s’éloignent pas notable- 
ment du type, non plus que les carbonates. 
Ferrum magnet. nous offre de très-remar- 
quables symptômes qui lui sont propres, 
outre ceux du fer en général. Ferrum pom., 
citric., tart., valerian., cyanat., conservent 
l’action caractéristique du fer sur la compo- 
sition du sang, mais ses sels sont déjà loin 
de représenter l’ensemble du type. 

Ferrum iodat. se rapproche davantage de 
l’iode que du fer, car les caractéristiques de 
celui-ci ou manquent ou sont bien amoin- 
dries dans ce sel quand il ne subit pas de 
décomposition dans les voies digestives. Il 
y a donc une erreur pharmacodynamique de 
la part des allopathes, qui lui attribuent 4 
priori une action qui serait la résultante de 
celle de ses deux radicaux non modifiés par 
leur combinaison. Il n’offre du fer que des 
effets très-réduits, de l’iode qu’une action 
grande encore, mais bien restreinte en com- 
paraison de celle du métalloïde à l’état de 
pureté. Sans doute que les émanations iodées 
qui s’échappent par l’œsophage et l’anus, 
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et le goût d’iode que sentent souvent les ma- 
lades, peuvent faire présumer que tout ou 
une partie de ce sel se décompose en ses 
éléments, libres alors d’agir chacun dans sa 
sphère. Mais alors pourquoi ne pas les al- 
terner simplement à des intervalles conve- 
nables, plutôt que d’altérer ces beaux types 
si riches en indications ? Ils pourraient ainsi 
entr’aider leur action comme compléments 
réciproques, au lieu de réagir l’un sur 
l’autre et d’entraver leur activité, comme 
c’est le cas dans leurs combinaisons (1). 


(A continuer.) 


MÉDECINE CLINIQUE. 


Fièvre inflammatoire. 


(Tout médecin a eu à traiter des fièvres in- 
flammatoires; ces affections se rencontrent 
très-fréquemment dans la pratique, aussi 
n’aurions-nous pas eu beaucoup de peine à 
trouver, soit dans nos souvenirs, soit dans 
les notes que nous amassons depuis trente 
ans, des cas de fièvre inflammatoire dans 
lesquels la thérapeutique hahnemannienne a 
triomphé rapidement de la maladie. 

Mais nous aimons peu à parler de ce que 
nous avons fait; nous nous appliquons da- 
vantage à fixer ce que nous avons appris 
pour épargner à d’autres la peine que nous 
nous sommes donnée. 

Nous préférons publier les faits pratiques 
de nos amis. 

Et si, comme aujourd’hui, nous reprodui- 
sons des observations consignées déjà de- 
puis longtemps dans nos annales, ce n’est 


(1) Possart, Homæop. Arz: Tellhere, Nordhausen, 1858. 


382 


pas disette de notre part; non, c’est pour sa- 
tisfaire à notre ambition légitime d’honorer 
la mémoire de nos amis et pour prouver que 
l’école hahnemannienne est une ; que ce que 
nous disons être la vérité avait été reconnu 
tel il y a trente ans, et que l’enseignement et 
les exemples de nos prédécesseurs méritent 
d'autant mieux d’être suivis qu’ils ont reçu 
la consécration du temps.) 


Fièvre inflammatoire avortée par Aconrr. 


« M. G..., 34 ans, fort, gros, coloré, athlé- 
tique, sujet aux angines et aux congestions vers 
la tête, accidents que j'avais toujours combat- 
tus par de larges dégorgements sanguins, me 
fait appeler vers le soir du 6 avril 1832 et ré- 
clame avec instance une saignée sans laquelle, 
me dit-il, il court le risque d’étouffer pendant 
la nuit. Son état était le suivant : Face tumé- 
fiée, rouge; sourcils contractés, yeux brillants, 
injectés; céphalalgie intense, gonflement du 
cou, pulsation des carotides; douleur lanci- 
nante dans la gorge, augmentant quand il 
avale sa salive; respiration pénible, battements 
du cœur larges, vifs; pouls plein, dur, vibrant, 
fréquent; peau chaude, prostration musculaire; 
moral abattu, effrayé; du reste, rien de plus 
caractérisé. Je lui administrai immédiatement 
2 globules d’aconit, 30° dilution, et lui ordon- 
nai l’eau sucrée pour unique boisson. 

« Le lendemain, de très-bonne heure, je me 
rendis chez lui, incertain du résultat de ma 
médication et muni, à tout événement, d’une 
lancette. Je trouvai mon malade habillé et se 
disposant à déjeuner avec appétit avant de par- 
tir pour la campagne. Sa figure était pâle, ex- 
primant un Calme profond; son pouls large, 
lent et souple. Il assura avoir goûté un som- 
meil paisible, mais précédé d’une demi-heure 
de grande agitation, pendant laquelle il lui 
avait semblé, parmi d’autres sensations, qu’une 
main de fer (ce fut son expression) fouillait les 
anfractuosités de sa cervelle. 

« .…. Plus l’état inflammatoire est prononcé, 
plus la circulation est précipitée, et plus tôt 
l’aconit manifeste son action. Cette dernière est 
plus prompte aussi chez les jeunes sujets. C’est 
au bout d’une demie, une, deux et trois heures, 
rarement plus tard, que les effets du médica- 
ment sont appréciables. Or, voici ce que j'ob- 


des symptômes fébriles, 
que la maladie est plus récente et qu’on rend 
presque insensible par l’exiguïité convenable de 
la dose, survient un mouvement d’expansion 
et de sédation; le pouls s’élargit, s’amollit, se 
ralentit (quelquefois outre mesure); il s'établit 
de la moiteur, de la fraîcheur à la tête, du 
calme et de la clarté dans les idées, 


D' H. GUEYRARD. 


serve en général alors: après une aggravation 
d'autant plus courte 


et une 
agréable propension au sommeil. 

« Dans les cas Les plus simples, on se réveille 
guéri. 

« Quand on a le bonheur d’attaquer la fièvre 


inflammatoire à son début, on manque rare- 


ment de la faire avorter… 
« J'ai recueilli plusieurs observations de ce 
genre ; des faits et une telle simplicité peuvent 


facilement être reproduits par chacun de nos 


confrères... 

. Rarement une fièvre inflammatoire est 
simple, rarement on est appelé à l'époque des 
prodromes, et rarement aussi l’aconit suffit à la 
guérison. Il faut donc étudier quelles indice- 
tions restent à remplir. 

« Observe-t-on des symptômes encéphaliques 
redoutables après aconit, on se trouvera b'en de 
Belladona, 24€ ou 30°, 2 à 3 globules. 

« Les symptômes de la belladone correspon- 
dent à chaleur cutanée persistante, grande 
soif, forte céphalalgie, photophobie, complication 
d'angine, d’ophthalmie ou d’exanthème aigu. 

€ Bryonia 24° où 30° répond au délire, à la 
constipation, à l’épigastralgie, aux douleurs des 
parois thoraciques, aux douleurs musculaires 
qui s'aggravent en faisant quelques mouve- 
ments ; La complication rhumatismale l'indique 
toujours quand on observe cette dernière cir- 
constance. Si au contraire les douleurs naïssent 
spontanément lorsque le malade est dans l’im- 
mobilité, et sont calmées par le mouvement du 
corps, Rhus 24° où 30° est alors le spécifique ; 
Bhus correspond aussi au délire et à divers 
symptômes ataxiques. 

« A-t-on affaire à de fortes congestions céré- 
brales à la suite d'abus de spiritueux, chez des 
sujets pléthoriques buveurs, ils”y joint presque 
toujours en ce cas des troubles abdominaux, et 
nux vom. 24° ou 30€, 2 à 3 globules, fera merveille. 
Ge médicament est principalement indiqué par 
la coloration , la vultuosité, la constipation, la 
tension du ventre, sa sensibilité, la rougeur de … 
la langue, etc. 

« Pulsatilla 18e, 24 ou 30°, 2 globules, s’appli- 
que dans le même cas que nux vom., et lui est 
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préférable chez les femmes, les sujets sensibles, 
mélancoliques, ou dans le cas de certaines com- 
plications, comme rhumatisme vague, erra- 


tique, irritation des organes urinaires, aménor- 
rhée, otite, etc. 


. & Merc. solub. 6° ou 12°, 2 globules, trouvera 
quelquefois place dans la fièvre inflammatoire ; 
son emploi peut s’alterner avec celui de Bellad., 
quand il n’y a pas de rémission avec cette der- 
nière; ces deux substances offrent quelque ana- 
logie dans leurs effets pathogénétiques et sont 
antidotes l’une de l’autre. - 

«… Les exemples de fièvre inflammatoire, ou 
synoque, avec tendance marquée à une des 
formes les plus graves, telles que la typhoïde, 
la cérébrale, la rhumatique, etc., se sont pré- 
sentés plus d’une fois dans ma pratique, et 
après une dose d’aconit, rarement deux, je n’ai 
souvent eu besoin, si j'étais appelé dès Les pre- 
miers jours, que d’une seule dosé d’une autre 
substance bien choisie pour rétablir l’état nor- 
mal. » 


D'H. GuEYRARD. 
(Bibl. hom. de Genève, 1. 1, p. 420-425, 1833.) 


(On ne dirait pas mieux, aujourd’hui, après 
trente-cinq ans d'expérience. 

S'il est imposant pour le plus grand 
nombre de faire de l’érudition avec les Tran- 
sachons philosophiques ou les Éphémérides 
des curieux de la nature, il est plus utile 
encore, pour l’honneur de notre école nais- 
sante et pour l'instruction des médecins qui 
se vouent à la pratique homœæopathique, de se 
nourrir de l'expérience de ceux qui nous ont 
ouvert la carrière et qui ont guidé nos pre- 
miers pas. 

À quoi donc servirait-il que nos habiles 
devanciers eussent enrichi l’art et la science 
du produit de leurs investigations, de leurs 
recherches, de leur appréciation, sile fruit 
de leurs pénibles travaux devait être perdu 
pour nous ? 

La succession, riche déjà, que nous ont 
léguée les premiers homæopathes ne con- 
stitue pas une propriété dont nous soyons 
libres de faire tel usage qu’il nous plaira, 
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comme de la rendre improductive, par 
exemple, par indifférence ou par oubli; c’est 
un dépôt, au contraire, que nous devons faire 
valoir, 

Nos chers confrères, tombés souvent 
avant l’âge, par la violence de la lutte, 
après avoir consacré leurs veilles au service 
de l’humanité, ont un droit légitime, forcé, 
à notre estime et à notre reconnaissance, el 
en nous transmettant leurs lumières, ils nous 
ont par cela même imposé le devoir de les 
faire parvenir à tous ceux auxquels ils les 
ont consacrées, aux médecins et aux ma- 
lades.) 


D' A. CHARGÉ. 


LETTRES 


D'UN ADVERSAIRE ET D'UN CLIENT 
DE L’'HOMŒOPATHIE 


RECUEILLIES 


PAR 


M. le D' ROUX (DE CETTE) 


PREMIÈRE LETTRE. 


Un bruit assez étrange est venu jusqu'à moi, 
Mon cher, je l'ai jugé trop peu digne de foi. 
On dit. 


que vous êtes devenu le client de l'homæo- 
pathie. 

Comment! vous esprit sage et réservé, si or- 
thodoxe en religion, si sérieux en toute chose, 
vous donnez dans une telle folie! 

Le progrès! direz-vous. C’est comme la li- 
berté, dontil suffit, selon Bossuet, de prononcer 
le nom pour entraîner la foule. Le progrès! 
voilà le mot qui séduit les têtes frivoles à propos 
d'une nouveauté quelconque; mais vous n’i- 
gnorez pas que tout ce qui est jeune n’est pas 
pour cela viable ; que tout ce qui est ancien n’est 
pas pour cela usé. 

La médecine est la fille des siècles. Tant de 


LE 


384 


travaux accumulés, tant de génies successifs 
ont établi l’art sur une base inébranlable, et ce 
n’est pas un audacieux novateur qui le renver- 
sera de son piédestal. 

Au trésor des observations d'Hippocrate et de 
ses successeurs on a joint les précieux moyens 
d'investigation moderne. Les Facultés et les 
Académies de médecine sont des foyers de lu- 
mière. D’habiles praticiens vous traitent savam- 
ment, consciencieusement : que cherchez-vous 
de plus? 

Comme vous, je suis étranger à la profession 
médicale; mais j’ai suivi des cours, je hante les 
médecins, et je ne me crois pas tout à fait no- 
vice en ce qui concerne l’art de guérir. 

Vite, mon cher, rassurez-moi sur votre santé 
et sur celle de votre famille, qui seraient fort 
exposées si j'en croyais 


Le bruit assez étrange el peu digne de foi. 
Salut. À. 


LETTRE DEUXIÈME. 


On ne vous a pas trompé, je suis traité par la 
méthode homæopathique. 

Le mot de progrès ne m'éblouit pas : ily a 
des choses anciennes qui durent et des choses 
nouvelles qui passent. Peu importe qu'un ob- 
jet soit vieux ou récent: est-il bon? est-il mau- 
vais? Telle est la question. Il faut l’examiner 
en lui-même sans prévention aucune. 

Vous êtes surpris de ce que, très-orthodoxe 
en religion, j'accueille des innovations en mé- 
decine. C’est bien simple. La religion étant 
divine, c’est-à-dire parfaite, doit rester immua- 
ble; la science étant humaine, et, par suite, 
laissant beaucoup à désirer, appelle toujours 
des changements. 

Je suis devenu le client de l’homæopathie 
sans l'avoir étudiée, parce que j'ai toute con- 
fiance dans un de ses représentants. 

Voici un aperçu biographique sur ce méde- 
cin , qui est mon ami d’enfance. Très-nerveux, 
très-délicat, sympathiquement affecté de toutes 
les souffrances de ses semblables, l'exercice de 
la médecine était pour lui fort pénible. Ayant 
un peu d’aisance et peu d’ambition, il avait re- 
noncé à la pratique, lorsque le choléra vint le 
rappeler à son poste médical auprès d’une clien- 
tèle plus ou moins nécessiteuse qui le refit mé- 
decin malgré lui. 

Un jour, je lui demandai ce qu'il pensait de 
la doctrine de Hahnemann. — « Je n’ai pas là- 
dessus d'avis, me répondit-il, parce que je ne 
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m'en suis pas occupé; mais la répulsion géné- 
rale qu’elle rencontre ne me prévient pas en sa 
faveur. » 

Après une absence d’une quinzaine d'années, 
revenu dans ma ville natale, quelle a été ma 
surprise de trouver mon ami, le docteur X, pra- 
tiquant l’homæopathie ! À mes questions sur la 
cause d'un changement si imprévu il a ré- 
pondu : « J'ai appris ce que j’ignorais; j'ai ob- 
servé Ce que je n'avais jamais cherché à 
voir. 


« J'ignorais qu’il y eût parmi les homæopathes. 


des médecins d’un grand mérite; je l'ai appris. 
Dès lors, j'ai voulu comme eux examiner, et 
comme eux, à la longue, l'expérience m'a con- 
vaincu. 

« Après avoir exercé pendant plusieurs an- 
nées l’ancienne médecine, depuis plusieurs an- 
nées j'exerce la nouvelle, et généralement je 
reconnais la supériorité de l’'homæopathie, » 

Voilà ce que m'a dit le docteur. Connaïssant 
à fond sa parfaite bonne foi, la prudence de son 
caractère, la réserve de son esprit, j'ai Re 
son mode de traitement. 

Depuis quelque temps, une pénible infirmité 
l’a forcé d'abandonner la pratique : — « L’ho- 
moœopathie aurait bien dû vous sauvegarder, 
lui dis-je. — C'est elle, au contraire, qui est la 
cause de l’état où je suis. » Et comme je le re- 
gardais avec étonnement : — « Oui, j'aurais dû 
me reposer et me soigner au début de mon af- 
fection ; l'exercice de la nouvelle méthode ne me 
l’a pas permis. Les clients ne voulaient pas me 
lâcher, attendu que, bien et dûment convaincus 
de la supériorité de cette méthode dont j'étais 
le seul représentant dans notre ville, ils ne pou- 
vaient me remplacer par un autre médecin. 
Victime de leur confiance exclusive, j'ai sacrifié 
ma santé à la position exceptionnelle que je 
leur avais faite par mes cures et mes avis. Ce 
n’est que devant l’impossibilité absolue de con- 
tinuer que je me suis arrêté... trop tard ! 

« Privés de mes soins, un certain nombre de 
mes malades ont enfin appelé et fixé dans la lo- 
calité un praticien homæopathe. » 

Les loisirs forcés du docteur X me permet- 
tent de le mettre à contribution pour m’armer 
de pied en cap contre vos attaques; et aux 
objections puisées chez les médecins de votre 
connaissance je chercherai auprès de lui des 
réponses. Tout à vous. H. 


LETTRE TROISIÈME. 


Je sors de chez le docteur. Sachant que vous 
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ne faites pas mystère de vos sentiments, j’ai 
cru pouvoir lui communiquer votre lettre. À 
un certain passage de votre lettre, il a souri. — 
« Cette phrase : D'habiles praticiens vous traitent 
savamment, consciencieusement, me rappelle, a-t-il 
dit, les propres termes d’un médecin de l’an- 
cienne école, le père Debreyne, lequel du fond 
de son cloître jugeant impartialement ses il- 
lustres confrères, s’écrie d’un ton lamentable : 
« Îls vous exécutent savamment, consciencieusement.… 
« et promptement (1). » Sans prendre à la lettre 
cette boutade lugubre, on ne peut s'empêcher 
d'y voir une triste révélation sinon d’une no- 
cuité réelle, du moins d’une insuffisance avé- 
rée. » 

« Tenez, mon ami, poursuivit le docteur X, 
je vais vous parler comme parlent entre eux les 
médecins quand les portes sont bien closes et 
quand les malades sont bien loin. Je vais met- 
tre à nu les infirmités de l’art de guérir, quels 
que soient les talents et le savoir de ses minis- 
tres. 

«Par humanité, afin de relever le moral, les 
médecins, au lit du malade, montrent pour 
leurs méthodes de traitement une confiance 
qu'ils n’ont pas. La preuve, c’est que, le cas 
échéant, ils ne se médicamentent guère et s’a- 
bandonnent volontiers aux efforts spontanés de 
la nature. 

« Le public, en général, attend de la méde- 
cine beaucoup plus qu’elle ne peut donner, et, 
faute de connaître l'insuffisance de l’art, ac- 
cuse, le plus souvent à tort, l'incapacité de l’ar- 
tiste. De là ces défiances continuelles, ces allées 
et venues d’un médecin à un autre et, enfin, la 
méconnaissance complète de quelques services 
réels que parfois le traitement a pu rendre. 

.. « Cebon public, étranger aux mystères de la 
profession, ignore l'ignorance des savants et la 
secrète indigence des princes de l’art. Ah! si, 
durant plusieurs années, dans les écoles et su:- 
tout dans les hôpitaux, il pouvait sonder toutes 
les lacunes de La thérapeutique, combien il ra- 
battrait de ses exigences vis-à-vis des prati- 
ciens! 

« En définitive, la médecine a besoin de cou- 
rir après les découvertes. N’est-elle pas encore 
loin du but qu’elle doit poursuivre? Demandez 
aux malades, demandez à leurs familles, de- 
mandez aux mères éplorées dont les enfants ont 
si vite passé du berceau à la tombe! Voyez tant 
de malheureux livrés à des souffrances conti- 


(4) Essai sur la doctrine des éléments morbides, 
page 336, 
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nuelles, tant d’autres enlevés par une mort pré- 
maturée, tout cela malgré les soins assidus 
d’habiles médecins, pleins de zèle, d’expé- 
rience.. et de découragement! » 


En parlant ainsi, le docteur se promenait à 
grands pas dans son cabinet, tandis que, debout 
devant lui, je l'écoutais d’un air stupéfait. 


« Asseyons-nous, me dit-il, que je vous 
présente en quelques mots le bilan de la méde- 
cine ordinaire, de l’allopathie, puisque c’est Le 
mot usité par opposition à celui d'homœopa- 
thie. 

« Au milieu des considérables progrès de 
l’anatomie, de la physiologie et de la patholo- 
gie, la thérapeutique est demeurée stationnaire, 
parfois même a rétrogradé. On connaît mieux 
les maladies, on ne sait pas mieux les guérir, 


« Au commencement de ce siècle, le profes- 
seur Pinel posa le problème médical en ces 
termes : Un cas morbide étant donné, trouver la 
place qu’il doit occuper dans un cadre nosographique. 

« Sous l'influence de ce maître, les médecins 
se bornaient à classer les maladies comme un 
naturaliste classe les objets de ses études. Si on 
faisait une sorte de traitement, ce n'était que 
par habitude, par condescendance pour les ma- 
lades, et sans y attacher beaucoup d’impor- 
tance. 

« Ensuite est venu le règne des anato-patho- 
logistes, qui ont posé Le problème de la manière 
suivante : Des symptômes el des signes physiques 
étant donnés, trouver la lésion interne à laquelle ils se 
rattachent. 

« Ici encore le traitement est accessoire. Des 
livres entiers sont consacrés à l’auscultation, à 
la plessimétrie, etc., et quelques pages à peine 
à la thérapeutique. Dans les cas de décès, 
si l’autopsie découvre les lésions prévues, on 
triomphe : la justesse du diagnostic est alors 
démontrée. Dans les cas de guérison, l’on s’ap- 
plaudit moins, car on manque de la preuve né- 
croscopique. 

« Désignant le véritable but, Pitcavin avait 
dit : Une maladie étant donnée, trouver les re- 
mèdes. 

« On se moqua beaucoup d’une visée si ex- 
orbitante. Il est vrai que ce théoricien se bor- 
nait à poser la question sans chercher à la ré- 
soudre, | 

« Ce n’est pas faute d'humanité, c’est par dé- 
couragement que les médecins ont trop souvent 
négligé la thérapeutique. On s’est fatigué d’er-. 
rer dans les ténèbres de ce labyrinthe sans fil 


386 


conducteur, sans loi directrice. Voilà ce qui 
manquait. » 

Ici on est venu nous interrompre, et le doc- 
teur a renvoyé à un autre jour la suite de l’en- 
tretien. Je vous fais part de sa critiqne peu ras- 
surante. À bientôt. LE 


LETTRE QUATRIÈME, 


Votre singulier docteur, tranquillement assis 
dans son fauteuil... non académique, pérore à 
son aise devant un auditeur bénévole et con- 
fiant. Pour changer de note, il faudrait écouter 
les puissantes voix dont retentissent les chaires 
officielles. Comme dit le proverbe : Qui n'entend 


qu’une cloche... Vous savez le reste. Adieu. A. 
LETTRE CINQUIÈME. 
Votre billet lu, le docteur s’est écrié : « Ah! 


l'on se plaint de ce que vous n’entendez qu’une 
cloche et un son! Eh bien, je vais mettre en jeu 
tout le cariilon allopathique, et vous croirez ouir 
sonner le glas de la médecine universitaire, » 

Alors, ouvrant tour à tour les livres qu'il 
avait préparés et marqués d'avance, le docteur 
a poursuivi : 

« O0 digne représentant de l’école parisienne, 
illustre Bichat, dont le buste figure au musée de 
Versailles parmi les gloires de la France, ré- 
pondez! Que pensez-vous des méthodes usitées 
dans le traitement des maladies? 

« Écoutons : 

« — C’est un ensemble informe d'idées in- 
exactes, d'observations souvent puériles, de 
moyens illusoires, de formules aussi bizarre- 
« ment conçues que fastidieusement assem- 
« blées (1). » 

« Et vous, célèbre Alibert, quelle est votre 
opinion ? 

« Écoutons bien : 

« — La thérapeutique est peuplée d'erreurs. 
« La langue y est aussi défectueuse que la pen- 
« sée. Tout y est à refondre, les principes et 
« la matière (2). » 

« Et vous, ae philosophe, Frédéric Bé- 
rard, de Montpellier, quel est votre sentiment ? 

« Prêtons l'oreille : 

« — En médecine, aucune partien’estachevée. 
« Les vérités le mieux affermies semblent être 
« où sont réellement menacées parles vérités 
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(1) Anatomie générale. Introduction. 


(2) Nouveaux Éléments de thérapeutique. Prolégo- 
mènes. 


« nouvelles. 


LETTRES D'UN ADVERSAIRE ET D'UN CLIENT 


Chaque nouvelle pierre qu'on 


« ajoute ébranle l'édifice (3). » 


« Et vous, professeur Chomel, si haut placé 


dans l'estime publique, dites votre pensée! 


« 
« 


« Attention : 

« — Lesténèbresenveloppentencorela branche 
la plus importante de la médecine, la théra- 
peutique (4). » 

« Et vous, méthodique professeur Bouchardat ? 


répondez. 
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« Ecoutons en silence : 

« — La thérapeutique n’est pas faite. Elle est, 
pour ainsi dire, toute à édifier (3). » 

« Et vous, brillant professeur Malgaigne ? 

« Ne perdons pas un mot : 

« — Absence complète de doctrines scienti- 
fiques, absence de principes dans l’applica- 
tion de l’art, voilà l’état de la médecine (6). » 
« Et vous, savant professeur Cayol? 

« Redoublons d'attention : 

« — Le médecin que des titres honorifiques ou 
des fonctions importantes recommandent et 
désignent en quelque sorte à la confiance pu- 
blique n’en sait pas plus aujourd’hui sur le 
traitement des fièvres que l'élève encore as- 
sis sur les bancs de l’amphithéâtre. C’est que 
là oùiln'y a point de doctrine il n’y a plus 
ni maîtres ni élèves (7). » 

« Et vous, laborieux professeur Louis, parlez 
sans réticence. 

« — J'avoue quedepuis vingt ans j'ai, dans les 
hôpitaux, étudié tour à tour la plupart des 
méthodes curatives, ce qui m'a mis dans le 
cas de remarquer que la plupart de ces mé- 
thodes offrent des résultats déplorables, et je 
leur dois la perte de personnes bien chè- 
res (8). »- | 
« Et vous, enfin, professeur Magendie, dites 


le dernier ne 


« 
« 


« — C'est surtout dans les services d’hôpitaux, 
où la médecine est la plus active, que la mor- 
talité est la plus considérable (9). » 

« Voilà le bouquet. Après l'avoir planté sur 


l'édifice vermoulu de l’ancienne médecine, il ne 
reste plus qu’à tirer l'échelle, » 


(3) Esprit des doctrines médicales de ro 


page 93. 


(4) Pathologie générale, page 149. 

(5) Manuel de matière médicale, page 9. 

(6) Bulletin de l'Académie de médecine, janvier 1836. 
(7) De la fièvre typhoïde. Introduction. : 

(8) Académie de médecine, novembre 1835. 


(9) Discours d'ouverture, février 1846. 


DE L'HOMOEOPATHIE. 


« Eh bien, ajouta le docteur, que vous en 
semble ? » 

Depuis un moment j'avais le frisson. « Tâ- 
tez-moi le pouls, lui dis-je. D'après ce que 
j'entends, quel malheur de tomber malade, si 
vous n'étiez pas là! — Bah! me répondit-il, 
vous vous portez mieux que la vieille méde- 
cine. 

« Je ne vous ai cité que des professeurs, sans 
parler des feuilles médicales ; pareilles confes- 
sions y abondent. Je me borne à quelques- 
unes : 

« Il n'y plus en médecine, et depuis long- 

« temps, ni principe, ni foi, ni loi (1).» 
« Autre journal : « Où est notre doctrine? où 
est notre école? où est notre médecine en un 
« mot, pour juger quoi que ce soit qu’on ap- 
« pellerait médecine (2)? » 

«Après un important débat à l’Académie, cette 
dernière feuille ajoutait : « Il ne restera de cette 
« discussion qu’une négation de la médecine. 
« Comment, dès lors, conserver le nom d'école 
« médicale à ce quelque chose, à ce personnel 
« de l’Académie et de la Faculté? (3) » 

« Pauvre médecine officielle du dix-neuvième 
« siècle! » s’écrie, à juste titre, le père De- 
breyne, juge consciencieux de toutes ces mi- 
sères. 

« Voulez-vous aborder les détails? Voici 
comment le vénérable professeur Fodéré décrit 
l’état de la médecine au commencement de ce 
siècle, et la situation ne s’est pas améliorée : 

« J'ai été élevé, dit-il, dans une secte médi- 
« cale où l’on versait des flots de sang dans 
« toutes les maladies et où l’on n'épargnait pas 
« les purgatifs. Ensuite, pendant quinze ans, 
l’on fut hérétique en médecine si l’on n’em- 
ployait pas indifféremment dans toutes les 
maladies le quinquina, le vin, le camphre, 
l’éther, le musc, la serpentaire et autres exci- 
« tants plus ou moins énergiques. J’ai vu de 
« grandes épidémies durant le règne de l’une 
« et de l’autre de ces méthodes exclusives, et 
« j'ai vu les hommes moissonnés comme dans 
une grande bataille. Entre ces extrêmes na- 
« quit la méthode expectante, où le médecin 
n'avait presque à rester que comme specta- 
« teur; mais il était spectateur du mal comme 
« du bien, et autant valait-il qu'on n’instituât 
« pas la médecine. D’extrême en extrême, je 
me trouve où j'en étais il y a trente-deux ans, 


( 


À 


# 


À 


€ 


RIRE RME T PR LAR 


F À 


= 


Lo 


LC 


# 


(1) France médicale et pharmaceutique, 1856. 
(2) Revue médicale, 1856, décembre. 
(3) Idem, 1859, janvier, page 6. 
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« mais avec un sentiment pénible résultant du 
« choc de tous les systèmes, qui me feraient re- 
« noncer à l’étude de la médecine si j'étais en- 
« core élève. 

« Je suppose qu’un jeune médecin, sortant 
« des bancs, ait une fièvre grave à traiter. Il 
« ouvre ses livres : les uns prétendent qu'il 
faut la guérir par des aspersions d’eau froide; 
les autres, par des vomitifs et des laxatifs ; 
celui-ci, par du quinquina, du camphre, du 
musc; celui-là, par des saignées et surtout par 
des sangsues appliquées à l’épigastre, dont 
« on ne saurait assez renouveler l’application. 

« Dans quel cas, s’il consultait même les 

« professeurs de l’école où il a reçu son 
titre, obtiendrait-il un avis uniforme? S'’a- 
« git-il des névroses? Ici il a appris que c’est 
un effet de la faiblesse des hommes de notre 
temps, et qu'il faut des toniques; là on lui 
dira qu’elles sont l'effet d’une inflammation 
chronique et qu’il faut des adoucissants et 
des saignées (4). » 
« Tout à coup, reculant devant l’abîime ou- 
vert sous ses pas, ce professeur s'accroche à 
une affirmation qu'il ne cherche pas à prouver. 
« Cependant, dit-il, il est une médecine, et une 
« médecine toujours salutaire. » Mais il oublie 
de nous révéler où perche cet oiseau rare. Ce 
n'est point assurément dans les chaires offi- 
cielles, puisque les professeurs n'ont jamais d'avis 
uniforme et varient entre eux du blanc au noir, 
tout en traitant d'hérétiques les médecins qui 
n’admettent pas leur singulière orthodoxie. 

« Oui, au moment où Fodéré parlait d’une 
médecine salutaire, sans savoir où elle se cachait, 
les principes de cette médecine existaient sous 
la plume et dans la pratique du réformateur 
allemand, dont le réformateur français ignorait 
l'existence. 

€ Au milieu de notre siècle, voyons où en est 
la médecine universitaire, Un journal de méde- 
cine de Montpellier, rédigé par des professeurs, 
sous la présidence du doyen, M. Bérard, et du 
chef de l’école, M. Lordat, ce qui donne à cette 
feuille une importance quasi officielle, dénonce 
l’anarchie médicale en ces termes : « M. Bouil- 
« laud saigne les malades à blanc; M. Laroque 
« les évacue à outrance par le haut et par le 
« bas; M. Piédagnel les inonde d’eau chaude ; 
« M. Steinbrenner les abreuve d’eau froide; 
« M. Magendie les gorge de punch; M. Serre, 
« de mercure; M. Petit, de quinquina; M. A. 
« Barthez, d’alun; d’autres, de lait d’ânésse: 


CR SEAT 


si 
R 


= 
R 


a 
SAR EAN ER ETS 


A 


\ 


(4) Dict. des Sciences méd., t. XLIV, p. 48. 
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« d’autres, d'alcool; d’autres ne font rien du 
« tout. Et l’école casse-cou prodigue à pleines 
« mains les poisons les plus énergiques, ou fait 
« subir aux malheureux patients les mutila- 
« tions les plus effrayantes sous prétexte d’opé- 
« rations chirurgicales (1). » 

« Aussi le professeur Trousseau veut faire 
table rase : « Dans les hôpitaux de Vienne, 
« dit-il, les maladies aiguës, laissées à elles- 
« mêmes, sont bien plus protégées dans leur 
« marche que traitées positivement. Il est pro- 
« bable que nous serons bientôt mis nous- 
« mêmes sur la voie de ces salutaires audaces. 
« Est-il un second moyen de sortir du chaos 
« thérapeutique où nous sommes plongés (2)? » 

« Non moins désabusée, l’Académie de mé- 
decine a pu sans étonnement écouter la lecture 
d’une lettre d'un médecin de l’Hôtel-Dieu, le 
docteur Piédagnel, déclarant que, dans la fièvre 
typhoïde, le meilleur traitement est l'absence 
de tout traitement (3). 

« Ce corps savant a mis au concours la ques- 
tion suivante : 

« Déterminer, en s'appuyant sur des obser- 
« vations cliniques : 

« 4° Quelle est la marche naturelle des di- 
« verses espèces de pneumonies, considérées 
« dans les différentes conditions physiologi- 
« ques; 2° quelle est la valeur respective de 
« l’expectation dans le traitement de ces ma- 
« ladies (4). » 

« Un tel programme est plus désolant que les 
tristes aveux déjà cités; car il ne s’agit pas ici 
de simples paroles, mais d’un acte solennel 
ayant pour objet de conseiller, dans des mala- 
dies graves, une inaction qui serait coupable 
si la médecine possédait une véritable méthode 
curative. 

« Devant des malades accablés par l’oppres- 
sion, par la douleur, par la toux, par le danger 
croissant, ne rien faire, c’est confesser qu'on 
n’a rien de bon à faire. Une pareille abstention 
serait le comble de la barbarie, si ce n’était un 
aveu d'impuissance. 

« Également convaincus de l’inefficacité de 
l’art, les docteurs Sandras et Legendre, méde- 
cins des hôpitaux de Paris, ont abandonné aux 
efforts de la nature la fluxion de poitrine dont 


(4) Montpellier médical, 1859, p. 34. 

(2) Traité de thérapeutique. Introduction, 
LXXXIII, 

(3) Séance du 31 octobre 1835. 

(4) Bulletin de l’Académie de médecine, 1861, 
page 161. 
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chacun d’eux était atteint, et sont demeurés 
témoins inactifs des progrès de cette maladie, à 
laquelle ils ont succombé. 

« Le programme de l’Académie, dans sa naï- 
veté ou son cynisme, comme on voudra, met- 
tant à nu ce qu’on voudrait cacher, la pudeur 
médicale s’est révoltée et a jeté sur cette ques- 
tion indécente le voile du silence et de l’oubli. 

« La question posée en cette circonstance 
pourrait l'être au suj :t d’une foule d’affections ; 
et alors que devient la médecine? 

« Votre correspondant, ajouta le docteur X., 
représente les Facultés et les Académies comme 
des foyers de lumière. Oui, les médecins sont 
très-savants : anthropologie, physique, chimie, 
botanique, rien n'échappe à leur sagacité. Un 
seul talent leur manque : celui de guérir. 

« Ils sont plus habiles à faire des autopsies 
qu’à faire des cures. 

« Tenez, je m'échauffe; j'ai besoin de prendre 
l'air. Pendant que je vais respirer dans le jar- 
din, mettez-vous à mon bureau et transcrivez 
pour votre ami les citations marquées dans ces 
livres. » 

J'ai pris des notes et je vous les adresse avec 
les commentaires du docteur. 

« Je serais fâché, dit-il en rentrant, de man- 
quer d’égards pour les hommes éminents dont 
j'ai cité les paroles. Telle n'est point mon in- 
tention. Je me suis borné à leur demander : 
« Que pensez-vous de votre médecine ? » Vous 
avez vu la réponse. 

« Je tiens compte des services rendus par 
l’école officielle; mais devant l'indifférence dé- 
daigneuse qu’elle affecte pour des progrès né- 
cessaires, je n’ai pu m'empêcher de signaler 
tout haut les lamentables aveux de ses co- 
ryphées. » 

Là-dessus, j'ai pris congé du docteur. Et vous, 
mon ami, tâchez de vous bien porter : par la 
médecine qui règne, c’est prudent. 

H. 


(La suite de ces Lettres prochainement.) 


CAUSERIE CLINIQUE. 


MON CHER CONFRÈRE, 


Je vous ai promis une causerie médicale . 
tous les quinze jours, je ferai tout mon pos- 
sible pour vous tenir parole. 
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CAUSERIE CLINIQUE. 


Vivant dans la solitude depuis sept ans, 
forcé que j'ai été de le faire pour une af- 
freuse affection cancéreuse du visage, j'ai 
pu, quand les douleurs m'ont laissé un peu 
de répit, réfléchir sur ma vie médicale, qui 
n’a pas été tout à fait sans utilité et sans 
succès, et me convaincre que les cures les 
plus brillantes et les plus durables, je les 
devais aux petites doses. 

J'ai entendu le D' Mure, qui arépandu l’ho- 
mœopathie au Brésil, et avec quelle gloire ! 
assurer que si l’on s’éloignait, comme on 
paraissait le faire, des préceptes de Hahne- 
mann, l’'homæopathie non-seulement ne qué- 
rirait plus, mais mourrait. 

Maintenant, une des choses qui m'ont le 
plus frappé dans les réflexions que m'a lais- 
sées la vie d’isolement, hors du monde, 
c’est la cure qui eut lieu sur moi-même, en 
mars 1836. 

Depuis un an je recevais, pour des acci- 
dents gastriques, les soins de Gueyrard 
l’ainé ; tant qu'il s’en tint à d’uniques doses 
qu’il laissait agir un certain temps, ma ma-— 
ladie était loin de faire des progrès. 

Mais, à cette époque, le D' Ægidi, de 
Prusse, préconisa les doses répétées ; Guey- 
rard crut devoir l’imiter; il me traita par 
des médicaments pris toutes les 24 heures; 
ma santé déclina alors de plus en plus et ne 
reprit un peu que lorsque j’abandonnai cette 
méthode pour me soigner moi-même, et 
alors je n’eus plus recours qu’au flair des 
médicaments. Le Lycopode et la pulsatille, 
pris ainsi, avaient amélioré mon état, quand, 
comme déjà je vous l’ai écrit, un seul glo- 
bule de staphysagria 30°, flairé le 2 mars 
1836, le matin, me plongea dans un profond 
sommeil, d’où je sortis à 3 heures de l’après- 
midi, trempé de sueur, mais vif, allègre, 
heureux de vivre, et pris d’un appétit que je 
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n’avais pas connu depuis bien des mois. 

Depuis ce jour, et sans autre médicament 
qu’un régime rationnel, je me rétablis com- 
plétement au bout de deux mois. 

Ce fait, depuis, comme un éclair qui dis- 
sipe les ténèbres, a dominé toute ma pra- 
tique, qui a été si souvent heureuse, et m'a 
fait regretter, je le dis sans orgueil, d’une 
clientèle qui est venue me chercher jusque 
dans ma retraite de malade. 

Monsieur et cher confrère, vous êtes dans 
une bonne voie, la voie du salut de l’homæo- 
pathie, et vous y persévérerez, parce que 
votre longue et savante pratique vous a ap- 
pris, comme la mienne me l’a enseigné, 
que le salut est là. 

Du reste les faits sont pour nous, et, quoi 
qu'on puisse dire, rien ne peut prévaloir 
contre des faits bien avérés et bien obser- 
vés. 

Je terminerai cette lettre par l’histoire 
d’une guérison de maladie morale, pour vous 
prouver combien notre science est puissante 
contre les écarts de nos deux natures : le 
corps et l’âme. 


Un magistrat, après des revers de fortune, 
est pris de mélancolie profonde, avec des al- 
ternatives de manie avec fureur; il entre 
dans une maison de santé, d’où il sort après 
neuf mois dans un état d’imbécillité ; il n’est 
plus exalté, il est vrai, mais il est faible, ir- 
résolu ; il a des perceptions et des désirs 
d'enfant, des antipathies que rien n’explique ; 
il s'inquiète de tout et ne veut pas sortir 
«parce qu'il n’a pas de chaussures ni d’ha- 
bits. » Je lui ai envoyé, sans le voir et d’a- 
près la cause, ignatia 30°, 3 globules ; rhus 
200°, 1 globule ; veratrum 200°, 1 globule ; 
calcarea 600°, à prendre de quinze en quinze 
jours, dans une cuillerée d’eau, d’après des 
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analogies que je vous expliquerai un jour. 
Douze semaines après, la guérison était 
complète : de simple substitut, le magistrat 
était devenu conseiller de Cour impériale. 

Qu’on apprécie, sur ce seul fait, ce que 
nos petites doses peuvent produire. — Il y a 
un monde là-dessous ! 

Comme je vous l’ai promis (1), je vous 
écrirai tous les quinze jours, et je vous 
_prouverai par les faits que, plus nous nous 
rapprocherons de Hahnemann, plus notre 
science projettera de feu — et de guérisons. 


CH. DuLac. 


CORRESPONDANCE. 


Bourgueuil, 6 novembre 1868. 
MonsIEUR LE DOCTEUR, 


D’après la dernière lettre que vous m’a- 
vez fait l'honneur de m'écrire, vous parais- 
siez désirer savoir comment je suis devenu 
partisan de l'homœæopathie. Je suis tout dis- 
posé à vous mettre au courant de ce très- 
petit événement, et je vais le faire, mais je 
suis obligé d’entrer dans quelques détails. 

Ce fut vers 1858 que le D' Chauvét me 
parla d’homæopathie d’une manière sérieuse ; 
il demeurait alors à Bourgueil, je ne con- 
naissais alors Hahnemann et son école que 
de nom à peine. 

Je connais un certain nombre de médecins 
allopathes ; il existe même parmi ceux-ci, 
comme vousle savez, un docteur auquel jesuis 
très-cordialement uni et par une parenté 


(1) La RÉDAcTION a pris acte de cette promesse avec 
bonheur. Elle est prête à s’effacer pour céder la place à 
ses collaborateurs. 
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très-proche et par une amitié indestruc- 
tible. Or, je voulus prendre l’avis des allo- 
pathes. Tous me dirent que non-seulement 
ils n’avaient ni étudiéniexpérimentél’homæo- 
pathie, mais de plus qu’ils ne voulaient pas 
même l’étudier ; et cependant ils la repous- 
saient sans pitié ni miséricorde et sans la 
connaitre. 

Pour moi, une pareille sentence était inac- 
ceptable. — Juger sans examen est à mes 
yeux une chose presque monstrueuse, et ma 
petite judiciaire ne peut pas s’accommoder 
d’un pareil procédé. Je ne puis pas com- 
prendre que l’on juge et condamne qui que 
ce soit ou quoi que ce soit sans avoir avant 
toutexaminé, vérifié, expérimenté ; enun mot, 
juger sans examen sérieux est pour moi le 
renversement de toute idée de droiture, c’est 
l’arbitraire, et l’arbitraire est le fléau de la 
justice. 

Pourtant j’hésitai d’abord, et avant d’ad- 
mettre définitivement l’homæopathie j'avais 
prié un docteur allopathe dans les lumières 
duquel j’ai grande confiance de s’en occu- 
per un peu, lui promettant de m'en rappor- 
ter à lui et d'admettre à cet égard toutes ses 
idées, s’il y persistait après une expérience 
raisonnablement prolongée. [l me refusa net, 
et c’est alors que je résolus d’examiner par 
moi-même. 

Plus tard, j'ai vu le D' Chauvet publier 
plusieurs brochures dans lesquelles ül 
énonça des propositions énormes, lesquelles 


ont dû révolter le corps médical allopathique. 


— Le célèbre Bretonneau vivait alors. — 
Tours possède une école de médecine prépa- 
ratoire où règnent des médecins instruits, — 
Il existe en outre dans la capitale de la 
Touraine une quarantaine de médecins, 
parmi lesquels on compte des célébrités. — 
Tous sont opposés à l’homæopathie, tous en 
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parlent dans leur clientèle et en petit co— 
mité avec un suprême dédain, tous ont vu et 
lu les vives agressions contenues dans les- 
dites brochures, tous ou presque tous sont 
bien capables de répondre à un écrit par un 
écrit, ils ont l'argumentation facile, et pour- 
tant tous ont gardé le silence, ils n’ont rien 
contesté de ce qu’a dit le D' Chauvet. J’en 
ai conclu qu’ils n’avaient rien de sérieux à 
lui opposer. Cette conclusion me parait ri- 
goureusement vraie; car on ne se laisse dé- 
molir sans se défendre que quand on ne se 
sent pas de force pour lutter. 

Ces façons d'agir, pour moi inexplicables 
et inadmissibles, me firent douter de l’exac-— 
titude des prétentions et critiques des mé- 
decins allopathes, et je fus amené à penser 
que cette homæopathie qu'ils traitent si du- 
rement ne méritait pas les colères dont elle 
est l’objet. 

Ainsi, comme vous le voyez, l'opposition 
radicale (pour ne rien dire de plus) des al- 
lopathes m’a amené naturellement à cher- 
cher par moi-même pour découvrir qui, à 
mon point de vue, aurait tort ou raison. 

J’ai alors recueilli les raisons et les argu- 
ments des homœæopathes, j’ai lu quelques- 
uns de leurs livres (1), j'ai comparé. 

Tout d’abord, j'ai été frappé de la logique 
qui règne dans l’école d'Hahnemann, une loi 
(similiu similibus) — des médicaments étu- 
diés sur l’homme sain, lesquels, d’après 
cette loi, doivent guérir ce qu’ils produisent 
d’anormal chez l’homme bien portant, ou en 
bonne santé, — de là, rapport exact entre 


(1) Granier, de Nimes (Conférences sur l'homœæop.). 
— Perrussel (Guide du médecin). — Espanet (Etudes 
élémentaires sur l'homæop., et Clinique de Staouëli, etc.) 
— Chauvet (Lettres au doct. Bretonneau, etc.) — Teste 
. (Comment on devient homæp.). — Imbert Gourbeyre 
(Lectures sur l'homæop.). — Rapou (Histoire de l’ho- 
mœæop.). — Chargé (De l'Homæop., etc.) — Et autres. 
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le cas morbide et le médicament qu’on doit 
lui opposer, ef vice versû. — Ceci posé, il me 
restait à vérifier si les faits (ce grand crite- 
rium de toute théorie) viendraient confirmer 
les allégations des homæopathes. — J’a- 
vais déjà quelques jalons : ainsi, — la vac- 
cine, — ce que l’on appelle la poussée pour 
les eaux minérales; — le soufre pour la 
gale ; — le quinquina, qui guérit certaines 
fièvres et peut les engendrer. — De plus, je 
suivis du coin de l’œil la clinique homæo- 
pathique du D' Chauvet à l’hôpital de Bour- 
gueil, dont j'étais alors l’un des administra- 
teurs. — Enfin, j'ai essayé sur moi-même 
des globules sur l’indication du médecin ho- 
mœopathe, j'en ai éprouvé d’excellents ef- 
fets. Jai vu des guérisons évidentes plu- 
sieurs fois répétées, et quand iln’y avait pas 
guérison j'ai vu des soulagements remar- 
quables. — Tous ces bienfaits étaient pro- 
duits sans secousses, sans douleurs, sans 
dangers pour les patients ; or, à ce point de 
vue, je ne pouvais m'empêcher de placer en 
comparaison les procédés allopathiques avet 
leurs effets perturbateurs toujours génants, 
sinon douloureux et souvent dangereux. — 
Quelle différence entre ces deux indica- - 
tions! —— L’homæopathie représente la dou- 
ceur qui attire, — tandis que l’allopathie 
offre à la pensée une série de moyens en- 
nuyeux ou répugnants, quand ils ne sont pas 
redoutables. 

Tout cela m’a convaincu, et je suis devenu 
un partisan très-fervent de la bienfaisante 
homœæopathie, et il y a dix ans au moins que 
je persiste dans mes opinions à cet égard. 

Guérir ou au moins soulager, c’est, je 
crois, tout ce que l’on peut raisonnablement 
réclamer de la médecine et de son médecin. 

Pendant ces dix années, ma femme; nos 
enfants et moi et nos domestiques avons tou- 
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jours été traités homæopathiquement, ce qui 
m'a mis à même de constater énormément de 
faits irréfragables et m’a confirmé de plus en 
plus dans la confiance que j'ai vouée à l’ho- 
mœæopathie. — C’est ainsi que j'ai vu les 
globules guérir des fièvres, des métrorrha- 
gies, une attaque de croup, des coliques 
menstruelles violentes, des plaies, des maux 
de gorge, etc., etc. 

Joignez à cela que j’ai moi-même employé 
l’homæopathie sur des animaux (chevaux et 
vaches), et cela bien des fois ; que j'ai réussi 
le plus souvent d’une manière surprenante, 
et que je n’ai employé pour cela que des 
doses infinitésimales, puisque je n’ai à ma 
disposition que des globules (6°, 12°, 18° et 
30° dilut.). 

C'est donc, comme vous le voyez, mon 
cher Docteur, sur des faits que j'ai vus et 
bien vus que se fondent mes convictions ho- 
mœæopathiques. 

Je dépose ce témoignage entre vos mains. 
Gardez-le ou faites-en tel usage qu’il vous 
plaira, je n’y attache d’autre importance que 
celle de rendre hommage à la vérité, trop 
méconnue et trop calomniée. Je suis d’au- 
tant plus à mon aise pour rendre ce témoi- 
gnage, que, n'étant pas médecin, je suis tout 
à fait désintéressé dans ce grand procès; je 
ne suis pas juge et partie, et je ne fais qu’o- 
béir à mes convictions. 

Eh! mon cher Docteur, qu’en voilà long 
pour vous dire si peu de chose! Je crains 
fort de vous avoir ennuyé, mais je compte 
sur votre indulgence. À vrai dire, je ne 
croyais pas en commençant que je vous en 
écrirais si long. 

Quoi qu’il en soit, recevez, mon cher 
Docteur, l'assurance de mes sentiments 
très-distingués. 

RENAULT, J'uge de paix. 


VARIÉTÉS. 


VARIÉTÉS. 


L'HOMME ET LE SERPENT. 


Le D' Short a publié un relevé duquel il 
résulte qu’en 1866, dans la seule présidence 
de Madras, il est mort 1890 personnes, par 
suite de morsure de serpents venimeux. 

(Cosmos.) 


*x # 
MÉDICAMENTEUSE PAR LA PAUME 
DES MAINS. 


«M. Dufay (de Blois) a obtenu de bons ré- 
sultats de l’administration du sulfate de qui- 
nine en mettant à profit l’absorption cutanée 
suivant le mode ci-après : L’épiderme de la 
face palmaire des mains ayant été ramolli par 
un bain tout tiède (chez une femme atteinte 
de névralgie intermittente et de gastralgie), 
il fit verser dans la paume de la main une 
cuillerée d’eau contenant un gramme de sul- 
fate acide de quinine en dissolution et frotter 
les deux mains l’une contre l’autre. jusqu’à 
disparition du liquide. Une heure après, les 
vertiges et les bourdonnements tourmen- 
taient la malade, mais la névralgie ne revint 
pas. Dans dix autres cas, M. Dufay a eu re- 
cours au même procédé, même sans contre- 
indications de la voie gastrique, et l'effet 
physiologico-thérapeutique n’a jamais man- 
qué. » (Gax. hebd., mai 1867; Union méd., 
5 octobre 1867; la dibahe médicale, 27 oc- 
tobre 1867.) 

Une heure après, les vertiges et les To 
donnements tourmentaient la malade! — 
Effets primitifs du sulfate de quinine. | 

Ces tourments eussent été évités, sans 
rien changer à l’action curative, si on eût 
versé dans la paume de la main une moins 
grande quantité de sulfate de quinine. 
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BIBLIOTHÈQUE 
HOMOOPATHIQUE 


UN GRAND ÉVÉNEMENT. 


M. le D' Marchal (de Calvi), que nous en- 
tourons nous-mêmes de tous nos hommages 
à cause de la distinction de son talent et de 
l’honorabilité de son caractère, vient de 
prendre une initiative courageuse qui l'ho- 
nore et de laquelle peuvent résulter pour 
l’'homæopathie de très-grands avantages. 

Il vient d'ouvrir dans les colonnes de son 
journal (la Tribune médicale) une large 
place pour l'étude et la discussion de la 
DOCTRINE HOMOEOPATHIQUE. 

Voici le titre de son choix : Pourvoi en 
révision de l'arrêt prononcé contre la doctrine 
homæopathique, 

Et sous ce titre on lit de belles et nobles 
paroles entre lesquelles nous choisirons 
celles-ci, comme étant plus dignes d’être re- 
marquées : 


«.… On a jugé, dit-on. Halte-là ! ce sont 
les Facultés et les Académies qui ont jugé. 
Or, je respecte les corps constitués , mais je 
n’admets pas leur infaillibilité. Voyez la dé- 
couverte de la circulation et l’antimoine; 
voyez la vapeur ; voyez le sucre de betterave. 

1868 
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«Vate faire sucre ! » disait Talleyrand. Il s’est 
fait sucre, et c’est peut-être lui qui a édul- 
coré la dernière tasse de tisane du diplomate. 
Béranger a buriné quelque chose là-dessus : 


Vieux soldats de plomb que nous sommes! 


«En matière de thérapeutique, la prati- 
que générale est le seul juge légitime. C’est 
aux praticiens de prononcer... 

« .… Que vous en coûtera-t-il d’essayer, 
surtout quand vous aurez échoué par les 
moyens ordinaires ? On prétend que l’expec- 
tation, dans le traitement de la pneumonie, 
donne de meilleurs résultats que le trai- 
tement par les antiphlogistiques, par les an- 
timoniaux, etc. D’autre part, on affirme que 
les médicaments infinitésimaux n’ont pas 
plus d’action que de l’eau claire. Qu’est-ce 
que ça vous fait de donner un peu d’eau claire 
à vos pneumoniques ? Donnez-en, et voyez 
si l’expectation avec l’eau claire des homæo- 
pathes fournira ou ne fournira pas de meil- 
leurs résultats que l’expectation simple. De 
deux choses l’une : ou les médicaments 
hahnemanniens ne sont effectivement que de 
l’eau claire, et ils n’offrent aucun inconvé- 
nient, ou ils ont une action, et VOTRE DEVOIR 
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EST DE LES EXPÉRIMENTER D'APRÈS LES INDICA- 
TIONS DE CEUX QUI SAVENT LES EMPLOYER. 

« .… Lecteurs de la Tribune, qui m’avez 
donné tant de preuves de bienveillance, vous 
savez que je suis incapable de vous tromper 
sciemment. Je parle de bonne foi, et je vous 
dis: Essayez, voyez, jugez par vous-mêmes, 
sans haîne et sans crainte, en hommes probes 
et libres, comme le jury aux assises, puis 
faites connaître les résultats que vous aurez 
obtenus ; s’ils sont affirmatifs, vous aurez 
avancé le jour de la grande réconciliation et 
rendu un service signalé à l’humanité, à la 
science el à la dignité professionnelle (1). » 


Cet appel, qui nous ravit par son indépen- 
dance, et qui est conçu en des termes que 
nous ne pourrions trop approuver, puisque 
le bon sens et la loyauté les ont seuls dictés, 
a été immédiatement suivi d’une réponse de 
M. le D’ Jousset, Président de la Société ho- 
mœæopathique de France ; réponse que nous 
nous faisons un devoir et un plaisir de 
reproduire. 


LA MÉDICATION HOMOEOPATHIQUE DEVANT 
LES MÉDECINS PRATICIENS,. 


(Premier article.) 


« Mon cher et très-honoré confrère, 


« Vous avez voulu que le nom de Tribune 
médicale ne fût pas un vain titre, et que la 
parole fût accordée dans votre publication 
aux représentants de toutes les écoles, aux 
promoteurs de toutes les réformes médicales, 
et vous avez poussé siloin l’impartialité, que 
vous n’avez pas craint de laisser le champ 


(1) La Tribune médicale, n° du 29 novembre 1868, 
p. 97-99. 
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libre à la doctrine la plus impopulaire de 
notre époque. 

« L’homæopathie a, en effet, épuisé toutes 
les juridictions supérieures , et, condamnée 
par les Facultés et les Académies, elle n’a 
plus aujourd’hui qu’une seule ressource, celle 
d’en appeler aux médecins praticiens. 

« Ce souverain juge, ce suprême tribunal, 
qui décide en dernier ressort de la valeur 
de toute doctrine, lui a été refusé jusqu'ici 
par l'intolérance ou la pusillanimité de la 
plupart des organes de la presse médicale, 
qui dans cette cause se sont faits les com- 
plices ou les complaisants de la médecine of- 
ficielle. Votre esprit indépendant, monsieur 
le rédacteur en chef, a su s’élever au-dessus 
de ces petitesses, et, grâce à vous, la réforme 
thérapeutique la plus radicale qui se soit 
produite depuis les temps historiques de la 
médecine pourra être exposée devant des 
juges compétents, c’est-à-dire devant les 
médecins qui, portant vraiment le poids du 
jour et de la chaleur, sont à chaque instant 
aux prises avec les difficultés de la clientèle, 
et qui, en face des lacunes et des contradic- 
tions de la thérapeutique, saluent avec joie 
tous les travaux qui tendent à donner à la 
pratique médicale une sécurité plus grande. 

« J'ai hâte, très-honoré confrère, d’arriver 
à la démonstration clinique de la médication 
homæopathique, car je sais que les doctrines 
impopulaires ne peuvent pas compter sur la 
patience du lecteur. Aussi, après avoir 
exposé sommairement en quoi consiste la 
médication homæopathique, j'arriverai dès 
aujourd’hui à des applications pratiques. Je 
joindrai à chaque exemple le mode de pré- 
paration du médicament, afin que tout méde- 
cin puisse vérifier l'efficacité des doses atté- 
nuées. - 0 
« La méthode homæopathique estun produit 
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direct de la méthode expérimentale, et c’est 
un tour de force incomparable que d’avoir 
réussi à la faire passer pour un produit de la 
rêverie allemande. En effet, l’expérimenta- 
tion des médicaments sur l’homme sain et 
sur les animaux, la loi des semblables et les 
doses atténuées, tels sont les principes sur 
lesquels repose la médication homœæopa- 
thique. 

« Le premier a servi à constituer une ma- 
tière médicale de la méthode expérimentale 
et positive ; la loi des semblables est, pour 
l'indication du médicament, une règle qui ne 
laisse aucune part à l'hypothèse, etes doses 
atténuées ou infinitésimales sont depuis plus 
d’un demi-siècle entrées dans la pratique de 
plus de dix mille médecins. 

« La thérapeutique a fait assez de progrès 
dans ces dernières années pour qu’il soit 
inutile de faire ressortir aujourd’hui les 
avantages considérables qu’elle a retirés de 
l'étude des médicaments sur l’homme sain. 
Grâce à la connaissance des effets physiolo- 
giques des médicaments, la matière médi- 
cale a cessé d’être cet amas incohérent dont 
parlait l'illustre Bichat, et elle est devenue 
une science positive. | 

« Qui osera contester à Hahnemannlagloire 
d’avoir poussé la matière médicale dans cette 
voie? Je sais que Storck et quelques autres 
avaient étudié un certain nombre de médica- 
ments sur l’homme sain. Mais que sont ces 
tentatives isolées auprès des travaux de 
Hahnemann, qui, dès la fin du siècle dernier, 
publiait l’histoire de 27 médicaments, et qui 
depuis, avec le concours de ses élèves, a 
donné la pathogénésie de plus de 200 médi- 
caments | 

« Quant à la loi des semblables, si elle n’est 
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connue au moins comme une règle sûre dans 
un grand nombre de cas. Qui peut dire que 
l’action du calomel dans la dyssenterie, de 
l’ipécacuanha dans la diarrhée, de l’arsenic 
dans les affections de la peau, ne rentre pas 
dans la loi des semblables, ne constitue pas 
une médication homæopathique ? 

« Je n’insiste pas, mais je veux seulement 
faire remarquer la supériorité de la théra- 
peutique homœæopathique et montrer par un 
exemple qu’elle mérite incontestablement le 
nom de thérapeutique positive, puisqu'elle 
ne relève ni de l’empirisme, ni de l’hypo- 
thèse. Comparez, en effet, la méthode qui 
prescrit le calomel, et surtout le sublimé cor- 
rosif dans la dyssenterie, avec la thérapeu- 
tique étiologique de Galien et de ses élèves. 
Le disciple de Hahnemann fait reposer son 
indication sur deux faits : les symptômes 
connus de la dyssenterie et les symptômes 
également bien connus de l’empoisonnement 
par le sublimé; tandis que le disciple attardé 
de Galien et tous les fauteurs de la thérapeu- 
tique étiologique ne peuvent procéder que 
par hypothèse. Pour eux, le problème de la 
cure consiste à trouver les contraires de la 
cause morbide : Sublatà causà, tollitur effec- 
tus ; et ce n’est point un petit labeur. Les 
voilà donc élevant hypothèse sur hypothèse 
sur la nature de la dyssenterie et sur sa cause 
prochaine. Puis, parallèlement, ils recom- 
mencent les hypothèses sur l’action tonique, 
dépurative, controstimulante, antiphlogis- 
tique, des médicaments. Enfin, armés d’une 
hypothèse thérapeutique, ils l'appliquent à 
une hypothèse pathologique, et bienheureux 
sera le malade s’il bénéficie d’une semblable 
méthode! 

«Je sais qu'après un certain temps de pra- 


point acceptée par tous les médecins comme | tique la plupart des médecins, dégoûtéà de 
la règle unique des indications, elle est re- | la thérapeutique hypothétique, se jettent ré- 
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solûment dans l’empirisme et bénéficient des 
connaissances que fournit une observation 
personnelle; mais, de bonne foi, l’empirisme 
est-il un refuge où la science et l’art doivent 
demeurer à jamais? N'est-ce pas plutôt une 
tente dressée dans le grand désert que le 
scepticisme de notre siècle a créé dans le 
domaine de la thérapeutique ? Et qui de nous 
ne serait heureux d’entrer enfin dans l’édifice 
solide de la thérapeutique positive et expé- 
rimentale ? 

« La loi des semblables et l'expérimenta- 
tion du médicament sur l’homme sain sont, 
dureste, généralement acceptées aujourd’hui, 
et la question des doses infinitésimales est la 
seule qui soit sérieusement contestée; aussi 
sommes-nous persuadés que, si nous consen— 
tions à jeter par-dessus le bord le globule 
hahnemannien, toute cette tempête qu'ont 
soulevée autour de nous les passions médi- 
cales s’apaiserait bien vite, et que nous re- 
deviendrions pour tous de très-honorés con- 
frères. Mais science oblige plus que noblesse, 
et nous sommes tenus d'honneur à porter 
tout entier le fardeau de la vérité thérapeu- 
tique... » 


De la médecine traditionnelle à la méde- 
cine homœæopathique il n’y a pas si loin 
qu'on le pense généralement, parce que la 
loi de similitude, qui est la pierre angulaire 
de l’homæopathie, est dans la tradition, et 
parce que la tradition n’a rien de plus soli- 
dement établi que ce fait, à savoir : les mé- 
dicaments guérissent les états morbides sem- 
blables à ceux qu’ils sont aptes à produire à 
l’état sain; exemple : Le soufre, le mercure, 
le fer, le quinquina, etc., etc. 

Donc, à voir des débats d’une telle impor- 
tance s’engager dans un journal dont le sa- 
vant rédacteur en chef nous donne la bonne 
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nouvelle (page 97) qu’il n’a jamais exercé et 
qu’il n’exerce d’autre médecine que la méde- 
cine traditionnelle, on ne peut que se réjouir; 
et pour tous les amis du progrès scientifique 
c’est un événement, car le moindre avantage 
qui puisse résulter de cette courageuse ini- 
tiative, c’est de voir efficacement combattue 
l'ignorance trop généralement répandue sur 
le compte de l’homæopathie, et de voir 
réduire à des proportions plus étroites et 
moins profondes l’écart qui existe encore 
entre l’enseignement officiel et l’enseigne- 
ment de l’école homæopathique. 

Déjà, la valeur des combattants qui sont 
descendus dans l’arène nous est d’un bon au- 
gure, et nous prenons volontiers l’engage- 
ment de tenir nos lecteurs au courant des 
péripéties de ce tournoi, qui promet d’être 
aussi brillant que profitable aux intérêts de 
la vérité. 

Seulement, par avance, et pour que per- 
sonne ne puisse se méprendre sur l’étendue 
des intérêts dont nous avons pris en main la 
défense, nous protestons énergiquement 
contre tout amoindrissement que l’on vou- 
drait faire subir à la doctrine homœæopa- 
thique telle que Hahnemann nous l’a donnée 
et telle que l’ont suivie jusqu’à ce jour ses 
vrais disciples dans les deux hémisphères. 

La médication homœæopathique n’est pas 
la doctrine homœæopathique ; la médication 
homœæopathique est à la doctrine homœæopa- 
thique ce que la partie est au tout; elle est 
ja conséquence du syllogisme dont les pré- 
micesne méritent pas moins d’être défendus, 
et de la vérité de ces prémices nous soute- 
nons qu’il est absolument nécessaire de se 
bien pénétrer, précisément pour que la con= 
séquence ne fuie pas devant nous. 

Hahnemann nous a dotés de la grande vé- 
rité thérapeutique. Eh ! assurément, ce n’est . 
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pas nous qui aurons jamais la velléité de le 
contester; mais, à côté de la grande vérité, 
comme pour la rendre plus féconde, comme 
pour en faciliter l'application et pour en 
multiplier indéfiniment les bienfaits, son gé- 
nie nous arévélé bien d’autres vérités encore 
qui, par leur ensemble, constituent une doc- 
trine, et c’est cette doctrine tout entière que 
nous prétendons que l’on défende pour sa- 
tisfaire aux droits, qui nous paraissent ici 
imprescriptibles, de la justice et de la vérité. 

Ainsi, dynamisme vital; dynamisme médi- 
camenteux ; excellence des dilutions sur les 
doses massives, quoique le chiffre des dilu- 
tions soit variable à l'infini, parce que l’in- 
dividualisation est toujours là avec ses exi- 


gences ; répétition peu fréquente des doses; 


infection miasmatique de l’économie dans 
les maladies chroniques, etc., voilà tout au- 
tant de points essentiels sur lesquels il nous 
serait impossible de faire des concessions. 
Nous ne pouvons pas plus les rejeter que le 
| globule hahnemannien. 

| Et ce n’est pas étonnant; nous sommes 
les ouvriers de la première heure; nous 
avons reçu des leçons du Maître, nous avons 
été élevés dans le respect des convictions et 
de la pratique de Bôünninghausen, de Hart- 
mana, de Rummel, de C. Hering, etc.; nous 
avons grandi par les conseils et l’amitié de 
Longchamp, de Des Guidi, de Desaix, de Gas- 
tier, de Croserio, de Petroz, de Molin, de Léon 
Simon père, de tout ce que l’homæopathie a 
compté jusqu’à ce jour de plus habile et de 
plus vénéré. L’expérience nous a confirmés 
dans nos principes et nos convictions, et 
notre expérience est raffermie par celle d’un 
grand nombre de confrères qui ne veulent 
pas être autres que hahnemanniens ; com- 
ment pourrions-nous nous mettre en opposi- 
tion avec l'expérience? 
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Nous ne pouvons nous rendre que sur des 
preuves réitérées, et ces preuves, nous s0m- 
mes à les attendre. 

Notre adhésion complète à Hahnemann ne 
nous empêche pas d’appeler la discussion et 
de rendre à chacun la part de mérite qui lui 
est due; non-seulement la supériorité n’est 
pas une gêne pour nous, mais nous déclarons 
qu’il n’est pas, qu’il ne peut pas y avoir d’ad- 
miration qui soit au-dessus de nos forces. Que 
la supériorité se fasse ; qu’un génie rayonne 
plus de lumières que Hahnemann, si le temps 
nous en laissait les forces nous voudrions en- 
core être les premiers à les reconnaître. Jus- 
que-là, trente années d’études ne peuvent être 
abandonnées. 

À part cela, dans toutes les questions de 
dignité professionnelle, de science et d’hu- 
manité, nous tendrons volontiers la main à 
nos contradicteurs pour hâter le plus possible 


-| le moment heureux de la grande et sincère 


réconciliation. 
D' À. CHARGÉ. 
ESQUISSE 
D'UN PLUS LONG TRAVAIL 
SUR LES 


MEDICAMENTS 
À PROPRIBTES VARIABLES 
ET À PROPRIÉTÉS PERMANENTES 


OU 
ISO ET MÉTADYNAMIQUES 
PAR 
LE D: Azp. BECK, 
| (Suite et fin) (1). 


PHOSPHORE. 


L’oxygène combiné avec certains corps 
excite l'apparition de nombreux etimportants 


(1) Bibl. hom., p. 377. 
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efrets; d’autres fois, au contraire, il agit 
d’une manière coercitive. C’est le cas pour 
le Phosphorus, surtout pour sa combinaison 
hyper oxygénée, l’acide phosphorique. Ce- 
pendant on retrouve dans celui-ci les symp- 
tômes suivants du radical : douleurs ostéo- 
copes, exostoses et autres maladies des os; 
furoncles, dartres sèches, engelures, four- 
millement à la peau, ulcérations cutanées ; 
somnolence diurne, sommeil tardif, insom- 
nienocturne, sommeil comateux, cauchemar; 
hypocondrie ; couleur jaune de la sclérotique, 
myopie, amblyopie; hyperesthésie de l’ouie, 
écoulement de matières fétides par le nez; 
facies hippocratique; tension cutanée de la 
face, crevasses aux lèvres; gonflement des 
glandes sous-maxillaires ; odontalgie qu’exas- 
père la chaleur du lit; tuméfaction et saigne- 
ment des gencives; mucosités visqueuses et 
sécheresse de la bouche ; excoriation du pa- 
lais, douleur ulcérative dela gorge; sensation 
de froid ou de brülement épigastrique, bal- 
lonnement abdominal, spasmes et brûlement 
dans le ventre, gonflement des glandes in- 
guinales, selles fragmentées ou diarrhéiques 
indolores, non affaiblissantes, ou avec chute 
extrême des forces, selles en bouillie; urine 
aqueuse abondante; spermatorrhée, douleur 
et gonflement des-testicules; enrouement et 
àpreté gutturale, toux par chatouillement 
dans le larynx et la poitrine, expectoration 
purulente, sensation de fatigue et pression 
dans la poitrine ; tremblement des membres 
supérieurs, doigts morts, gerçures aux 
mains, etc. 

Mais de nombreux et caractéristiques ef- 
fets de Phosphorus sont éliminés de son 
acide. Ainsi font défaut dans Acid. phosp. 
les hémorrhagies par divers organes : peau, 
nez, estomac, intestins, utérus, bronches et 
poumons; le somnambulisme ; la congestion 


D' BECK. 


sanguine à la tête avec vertiges etbattements; 
l’héméralopie, l’otorrhée jaunâtre, le tres- 
saillement des museles faciaux, la névralgie 
faciale, la carie dela mâchoire, larumination, 
la boulimie, la paralysie du sphincter anal, 
le priapisme et le satyriasis, l'avance ou le 
retard, l’excès ou la diminution des mens- 
trues, l’érysipèle, l’inflammation et la suppu- 
ration des glandes mammaires, les symp- 
tômes de bronchite catarrhale, de broncho-— 
pneumonie, d’hépatisation pulmonaire, de 
paralysie pulmonaire, la congestion sanguine 
de la poitrine et des gros vaisseaux, les 
taches jaunes de la peau, les nombreux 
signes de paralysie de divers organes, etc. 
Malgré cela, on constate dans Acidum phosp. 
moins de déviation du type que dans les 
acides provenant du carbone, de l’azote et 
du soufre. 

Les combinaisons ternaires de Phosphorus 
s’amoindrissent rapidement; on y retrouve 
bien encore quelques traces de l’action du 
puissant corps simple, mais en elles do- 
minent plutôt des propriétés qui les rap- 
prochent des bases qui en font partie. 


MERCURE 


Le mercure est un type ineffaçable que 
peuvent bien voiler légèrement certaines 
combinaisons, mais jamais au point de faire 
disparaitre son empreinte caractéristique. 
Le mercure soluble, les oxydes, les proto et 
deuto-chlorures, le sulfate, le cyanure, les 
iodures de mercure, etc., oscillent tous au - 
tour des principaux traits propres à l’action 
de ce métal. L’ulcération et l’éruption tuber- 
culeuse, termes extrêmes de l’action mercu-— 
rielle sur le derme, la carie et ses contraires, 
les végétations osseuses et l’éburnation, les 
symptômes scorbutiques, les douleurs pério 
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diques à exacerbation nocturne, les fausses 
membranes, l’éphidrose, le gonflement et la 
suppuration des glandes, le tremblement des 
membres, le ténesme anal et la sécrétion in- 
testinale muco-sanguinolente, etc., sont des 
propriétés que le mercure conserve dans les 
combinaisons chimiques dont il fait partie. 
‘Lorsqu'il est uni à des substances douées 
d’une virtualité permanente aussi, on voit 
les deux corps exercer souvent une coercition 
réciproque, mais ni l’une ni l’autre des sub- 
stances ne perdses propriétés fondamentales. 
Restreintes dans leur nombre, elles ne re- 
flètent pas moins une double empreinte. Les 
iodures participent évidemment des proprié- 
tés des deux radicaux; dans le cyanure de 
mercure l’action productrice des fausses 
membranes est intégralement conservée de 
même que celle de l’acide cyanhydrique, la 
sidération du système nerveux n’a subi au- 
cune altération, comme la clinique me l’a 
démontré dans les affections de la gorge, où 
ces deux éléments constituent l'essence de 
la maladie (Diphteritis). Dans les sulfures, 
malgré la présence du grand antidote dyna- 
mique des mercuriaux, l’individualité hy- 
drargyrique résiste au point qu'ils restent 
aptes à remplir plusieurs des plus impor- 
tantes indications de ce métal. Dans les sels 
ternaires eux-mêmes le type persiste. 


OR, 


Un des agents les plus remarquables par 
la netteté de ses effets, la nature et la sphère 
de son action, c’est bien certainement l’or. 
Ses symptômes moraux, qui en font un des 
remèdes les plus précieux, traversent imma- 
culés les diverses combinaisons de ce métal : 
Aurum sulfuric., Aurum muriatic., Aurum 
natro-muriat, I en est de même de ses effets 
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objectifs : la décoloration des selles, l’inflam- 
mation et carie des os, l’action spéciale sur 
les muqueuses de la tête, sur le foie, l'utérus, 
les testicules, les reins, le cœur, etc., dé— 
montrent la permanence dans chacun de ses 
composés des propriétés primordiales de 
l’or. À ses côtés s’effacent la soude, l’acide 
sulfurique, le chlore; ‘tout au moins ces 
corps n’arrivent-ils qu’à produire des nuan- 
ces dans l’action fondamentale de ce métal. 
La similitude d’effets des diverses prépara- 
tions d’Aurum s'étend jusqu’au point de 
permettre souvent de substituer l’une à 
l’autre ces diverses substances, tandis qu’on 
ne saurait le faire pour les divers mercu- 
riaux, qui ne laissent pas que d'offrir des 
nuances bien tranchées, qui leur donnent 
des appropriations spéciales. Cependant il 
n'est pas impossible de retrouver dans Au- 
rum muriaticum des symptômes qui se rap- 
prochent de ceux de Chlorium, ceux que ce- 
lui-ci conserve dans d’autres combinaisons 
binaires. 


En soumettant à un examen analytique 
les autres matières simples qu'emploie la 
médecine, il.me serait facile de démontrer 
que le magnesium, le chlore, l’aluminium, la 
potasse, le manganèse, le zinc, elc., sont 
plus ou moins sujets, dans leurs combinai- 
sons chimiques, à voir leurs propriétés dy- 
namiques s’altérer et même s’effacer ; tandis 
que la baryte, l’antimoine, le brome, l’iode, 
l’arsenic, le platine, l’argent, le plomb, se 
maintiennent avec leurs caractères spéciaux, 
la sphère et la nature de leur action, dans 
toutes les combinaisons dans lesquelles ils 
entrent. | 

De l'étude des corps simples et de leurs 
composés résulte clairement la conclusion 
que les uns perdent rapidement leurs pro- 
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priétés typiques quand ils font partie de 
combinaisons chimiques. À cette catégorie 
appartiennent l’oxygène, l’hydrogène, l’a- 
zote, le carbone, le soufre. Reconnaissables 
encore dans certains corps binaires, ces in- 
dividualités sont entièrement anéanties dans 
les combinaisons ternaires. Dans celles-ci 
ces corps jouent le rôle d’excitateurs des 
propriétés radicales des autres composants, 
ou bien ils les amoindrissent ou les modifient 
sans les éteindre complétement. Ils ont cela 
de commun qu’ils ont de faibles équivalents 
chimiques : Hydrogène 12.50, carbone 75, 
oxygène 100, soufre 200. 

D’autres conservent d’une manière plus 
stable leurs propriétés caractéristiques.Quoi- 
que leur type soit encore très-mobile, on le 
retrouve cependant plus ou moins accentué 
chez quelques-uns jusque dans les combinai- 
sons ternaires, même lorsque les corps à pro- 
priétés indélébiles leur sont unis. Leur vraie 
virtualité ne dépasse guère leurs combinai- 
sons oxygénées (oxydes et acides faibles), 
ou facilement réductibles à l’état d’acide 
carbonique (citrates, acétates, lactates), ou 
enfin à l’état haloïde. Ainsi le principe actif 
de la chaux, Causticum, son oxyde carbo— 
naté, l’acétate de chaux, le sulfure de cal- 
aum, le nitrate et le sulfate de chaux forment 
une série dans laquelle le type causticum, 
encore brillant dans les premières combi- 
naisons, s’efface rapidement dans les autres 
sels, au point de ne conserver plus que 
quelques-unes de ses propriétés primor- 
diales. — Le fer métallique, ou réduit par 
l’hydrogène, est un médicament infiniment 
plus riche que le sulfate de fer, tandis que 
les oxydes purs ou unis à des acides faibles 
conservent l’empreinte à peu près intacte du 
radical. Dans les sels haloïdes de fer, don- 
nés à doses massives, leur instabilité dégage 
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facilement le type primitif, grâce aux dé- 
compositions qui ont lieu, tandis qu’à doses 
infinitésimales, où le médicament ne parait 
plus soumis aux réactions chimiques, Îles 
sels de fer ne sont plus que des agents 
amoindris. Le phosphore et l’acide phospho- 
rique ont encore de nombreux rapports, soit 
dans leur sphère d’action, soit dans la moda- 
lité morbibe qu’ils impriment à l'organisme; 
mais ce magnifique type décroît et s’efface 
rapidement dans ses combinaisons ternaires. 
Il en est encore de même de Natrum, Potas- 
sium, Chlorium, etc. L’équivalent de tous 
ces corps est déjà beaucoup plus élevé que 
dans la première catégorie. Calcium 250, 
Phosphorus 400, Ferrum 350, Potassium 
499, etc. 

L’arsenic 95,750, l’or 1,229, l'argent 
1,349, le mercure 1,250, le plomb 1,294, 
l’iode 1,586, sont des types ineffaçables et 
leurs équivalents les plus élevés. Lorsque 
les corps des deux premières catégories 
forment des combinaisons avec eux, le type 
de l’or, du platine, du plomb, de l’iode, 
présente sans doute des modifications ; mais 
quoique le plus souvent ils ne fassent qu’ef- 
fleurer ces énergiques propriétés, les leurs 
disparaissent ordinairement. Lorsque l’oxy- 
gène produit, avec le soufre et l'azote, 
l'acide sulfurique et l’acide nitrique, l’ana- 
lyse des propriétés des deux composés ne 
permet pas de conclure que l'oxygène, 
l'azote et le soufre sont les radicaux de ces 
substances ; ce sont de nouvelles individua- 
lités qui ne gardent presque rien de leur ori- 
gine. Mais que l'oxygène, le chlore, les 
acides nitrique et sulfurique, la soude, 
viennent à se combiner avec l’or,le mercure, 
l’arsenic, l’iode, etc., les nouveaux corps 
qui en résulteront ne feront pas disparaitre 
les types de ces derniers, plusieurs et sou- 
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vent la plupart de leurs effets traversant 
inaltérés les combinaisons binaires, ter- 
naires et quaternaires. Ainsi l’action du 
mercure sur les glandes salivaires, de l’iode 
sur le tissu cellulaire et les glandes, du 
plomb sur le système nerveux, surnage dans 
toutes les combinaisons chimiques dont ils 
font partie. 

La variabilité et la fixité des propriétés 
pathogénétiques, et par conséquent théra- 
peutiques, des corps simples et de leurs com- 
posés, sont donc en rapport avec la loi de 
l’équivalence chimique. Depuis l’inconstant 
hydrogène jusqu'aux immuables Aurum, So- 
dium, il y aurait donc une série de corps 
dont les propriétés croîtraient en stabilité en 
raison directe des équivalents, en raison in- 
verse, par conséquent, de la puissance chi- 
mique primitive des corps simples, 1,250 
d'hydrogène étant à 100 d’oxygène comme 
200 de soufre, 406 de phosphore, 937 d’ar- 
senic, 4,229 d’or, 1,586 d’iode. 
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Phthisie pulmonaire. 


La phthisie pulmonaire est-elle curable ? 
Telle est la redoutable question que se posent 
les médecins et les familles, et à laquelle 
l’'homœæopathie permet souvent de répondre 
affirmativement. Les annales de notre doc- 
irine rapportent des faits de guérison de 
cette terrible maladie ; peut-être les ob- 
servations laissent-elles à désirer sous le 
rapport des investigations du tubercule. 
Voilà pourquoi nous nous empressons de pu- 
blier la guérison obtenue dans des conditions 
qui, nous l’espérons, ne lui laisseront subsis- 
ter aucun doute. 
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M'e Marie C., 21 ans, demeurant place 
aux Foins, n° 3, a été habituellement bien 
portante. D’une constitution en apparence 
assez robuste, d’un tempérament nervoso- 
lymphatique, elle a été formée à 15 ans, et 
ses époques apparaissalent régulièrement et 
sans souffrances. Sa mère est bien portante, 
sujette à des gastralgies hépatiques; son 
père est psorique; elle a deux sœurs : l’ainée 
a eu souvent des souffrances hépatiques, la 
cadette a eu une déviation antéro-postérieure 
de la colonne cervicale. 

Elle n’avait jamais été sérieusement ma- 
lade , mais elle s’enrhumait l’hiver assez fa 
cilement. Au commencement de mai 1868, 
elle eut une courbature qui la força à se 
mettre au lit. Elle éprouvait des frissons al- 
ternant avec une chaleur pénible et suivis 
de sueurs abondantes, surtout pendant la 
nuit. Un médecin appelé crut à une fièvre 
intermittente et administra de la quinine. 

Vers le 15 mai, le bras droit commença à 
s’endolorir. Le moindre mouvement y déve- 
loppait des souffrances aiguës, qui persis- 
tèrent pendant huit ou dix jours. 

Le 23, les douleurs cessèrent au bras 
droit et se portèrent violemment sur le 
membre inférieur gauche, qui devint œdéma- 
tié dans toute son étendue. Le moindre mou- 
vement arrachait des cris déchirants. En 
même temps apparut une toux sèche et te- 
nace qui durait pendant deux ou trois heures 
consécutives et reparaissait en général trois 
fois par jour : le matin, à midi et le soir. 

Pendant cette période il y avait de la 
constipation, que le médecin combattit avec 
la limonade Rogé. La fièvre était continue, 
coupée de violents frissons, pendant lesquels 
une sueur froide ruisselait sur tout le corps, 
même pendant le jour. Mais la sueur devenait 
excessive la nuit et s’accompagnait, bien 
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que le corps fût brûlant, d’une sensation de 
froid. 

L’appétit était nul; la malade avait maigri 
considérablement, et la toux détachait des 
mucosités striées de sang, lorsqu'on me fit 
appeler le 6 juin. 

La malade est dans un état d’émaciation 
extrême. La face est pâle, les yeux caves, 
la respiration haletante : 38 par minute; le 
pouls donne 120 pulsations et l’artère se 
laisse facilement déprimer, peau sudorale, 
expectoration puriforme tachée de sang, soif 
ardente, langue rouge, dégoût de tout ali- 
ment, même de bouillon. Tout le membre in- 
férieur gauche est œdématié du bassin jus- 
qu’au pied et ne peut pas se déplacer; urines 
jaunes laissant déposer un sédiment ochreux. 
J'apprends que la dernière époque menstru- 
elle a eu lieu le 20 avril et ne s’est point re- 
produite. 

À l’auscultation, tout le tiers supérieur de 
la poitrine est rempli de gros râles muqueux, 
et à l'expiration, surtout à gauche, on entend 
des souffles rudes comme râpeux. La ma- 
lade est trop affaiblie, trop endolorie par le 
moindre mouvement pour me permettre 
d’ausculter les parties latérales et posté- 
rieures de la poitrine, mais l’exploration de 
la partie antérieure me fait porterle plus fà- 
cheux pronostic. 

J'avais été jusque-là le médecin de la fa- 
mille, et je ne lui dissimulai ni mon mécon- 
tement d’avoir été appelé si tard et lorsque 
le mal me semblait irrémédiable, ni mes 
craintes d’une mort immédiate. On s’excusa 
d’avoir méconnu au début la gravité du mal, 
ce qui avait déterminé la famille à accepter 
les soins d’un médecin de la marine, ami ou 
petit parent. Je ne commençai donc le trai- 
tement que sous bénéfice d'inventaire et en 
faisant toutes mes réserves, et je donnai 
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aconit 30° une goutte, eau distillée 150 gr. à 
prendre par cuill. de 4 en 4 heures. 


La potion, terminéele 8, a modéré l’impul- 
sion du cœur, 100 puls., et apaisé la soif. 
La toux est moins sèche, mais détache tou- 
jours des mucosités striées de sang. Il y a eu 
du sommeil, que la malade ne pouvait goû- 
ter depuis une semaine. Enfin, comme elle 
manifeste un peu moins de répugnance pour 
les aliments, je prescris du bouillon froid et 
bien dégraissé à prendre de 4 en 4 heures. 
Les sueurs continuent à être profuses, et je 
preseris china, 30° une goutte, eau distillée 
150 gr., 1 cuill. de 4 en 4 heures. 


Le 10, le sang a disparu des crachats, qui 
sont moins compactes et sur lesquels se dé- 
tachent seulement quelques grumeaux jaunes 
sur un fond purement muqueux ; la transpi- 
ration fatigue beaucoup la malade, dont l’état 
général n’a pas sensiblement varié. Je donne. 
sambucus, 30° une goutte, eau distillée 
150 gr., 1 cuill. de 4 en 4 heures. 


Le 13, les sueurs profuses ont cessé ; la 
peau conserve encore une certaine moiteur ; 
la malade dort bien la nuit; sa respiration 
est plus naturelle, moins haletante, 30 par 
minute. À l’auscultation, les râles muqueux 
persistent, mais les souffles de l’expiration 
ne sont plus que rudes, ils ont cessé d’être 
rapeux; la langue est rose, et, bien qu’elle 
n’éprouve pas d’appétit, la malade reçoit et 
digère de petits potages. Les urines n’offrent 
plus les sédiments ochreux du début. Elle a 
eu hier une première garde-robe en diar- 
rhée. Le membre inférieur est toujours œdé- 
matié, et les jambes sont glacées. La toux 
est grasse et détache facilement des crachats 
muqueux qui provoquent les nausées lors- 
qu’ils sont expectorés. 


Tpéca, 30° une goutte, eaudistillée 150gr., 
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{ cuill. de 4 en 4 heures. Bouillon, chocolat, 
petits potages de pâtes comme régime. 

Le 17, les pieds ne sont plus froids, mais 
l’œdème persiste. Les crachats sont expec- 
torés sans nausées. La diarrhée a disparu. 
La malade se plaint de douleurs violentes à la 
face, surtout vers la tempe droite, qui se sont 
manifestées depuis la veille au soir. La toux 
redevient sèche avec sensation d’étrangle- 
ment spasmodique au gosier. À l’ausculta- 
tion on entend des râles secs, bruits de 
souffle à l'inspiration et à l'expiration, 110 
puls. Belladonna, 30° une goutte, eau distillée 
150 gr., 1 cuill. de 4 en 4 heures. — Sup- 
primer les potages, alimenter seulement avec 
du bouillon. 

Le 20, la recrudescence fébrile a cessé. La 
toux est redevenue grasse, et le pouls ne 
donne plus que 100 puls. Mais les urines 
sont redevenues sédimenteuses; la langue 
est blanche ; adypsie. La malade est triste, 
préoccupée de sa maladie, et désespère de 
guérir. Pulsatilla, 30° une goutte, eau dis- 
tillée 450 gr., 4 ‘cuil. de 4 en 4 heures. 

Le 24, amélioration notable de l’état mo- 
ral; la langue s’est nettoyée, l'appétit se pro- 
nonce, les urines sont claires, et le pouls ne 
donne plus que 90 puls. Bon sommeil ; toux 
le matin avec expectoration muqueuse, selles 
régulières. Le membre inférieur est toujours 
œdémateux dans toute son étendue. Apis mel- 
if, 30° une goutte, eau distillée 150 gr., 
4 cuill. trois fois par jour. Potages, chocolat. 

Le 4 juillet, l’œdème a disparu de la 
jambe; il est limité maintenant à la partie 
supérieure de la cuisse, où il forme intérieu- 
rement un gros bourrelet. Les mouvements 
de l'articulation coxo-fémorale sont toujours 
douloureux. Nouvelle potion de apis mellif, 
30°. 

Le 10, l’œdème du bourrelet interne est 
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entièrement dissipé : urines belles, pouls à 
80, appétit prononcé, toux avec expectora- 
tion muqueuse le matin, respirations 24 par 
minute. À l'auscultation, un peu de souffle 
à l'expiration au sommet droit, râles mu- 
queux et souffles rudes au sommet gauche. 

Apis mellif 30°. Côtelettes, cervelles, 
beefsteak, vin de Bordeaux coupé d’eau 
pour boisson. 

Le 21, toute trace d’engorgement du 
membre a disparu, mais les mouvements de 
l’articulation de la cuisse sont encore très- 
douloureux. Cale carb, 30° une goutte, eau 
distillée 150 gr., 1 cuill. trois fois par jour; 
même régime. 

Le 8 avril, la malade se plaint que la toux 
redevienne fréquente et s'accompagne de 
sueurs nocturnes ; elle peut cependant re- 
muer la cuisse sans douleur et voudrait bien 
quitter son lit. Je permets le lever pendant 
quelques heures et je prescris phosphor, 30° 
une goutte, eau distillée 450 gr., { cuill. tous 
les matins à jeun. £ 

Le 16, la malade ne tousse plus; elle re- 
prend des forces, marche et circule dansses 
appartements, et n’aspire qu’au moment où 
elle pourra aller à la campagne. 

Je permets son déplacement le 21 etjela mu- 
nis d’une potion d’apismellif pour favoriser le 
retour des règles, que semblent indiquer la 
bonne apparence de la malade et son persis- 
tant appétit. La toux n’a plus reparu ; seule- 
ment la malade se plaint d’une chute consi- 
dérable de ses cheveux. 

Les règles ont reparu le 20 septembre 
après une interruption de cinq mois. 

J’ai ausculté la convalescente le 27 oc- 
tobre : la respiration vésiculaire s’entend 
dans tout le côté de la 
poitrine. Au sommet gauche on pervoit en- 
core un peu de souffle à l'expiration. M'i C.., 


très-purement 
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éprouve encore un peu d’essoufflement en 
montant et en marchant d’un pas rapide, 
mais elle a repris son aspect d’avant la mala- 
die; toutes les fonctions s’exécutent bien, et 
elle a repris ses occupations ordinaires. 

La guérison incontestablement obtenue 
d'une maladie tuberculeuse sera-t-elle. du- 
rable? Il n’est pas permis d’être absolument 
affirmatif à cet égard. Tant de causes con- 
courent à développer les prédispositions, 
qu'il n’est pas possible de prononcer qu’une 
rechute est impossible. Toutefois, ce qu’il 
m'importait de démontrer, c’est qu’une ma- 
ladie mal traitée au début a pu prendre des 
proportions formidables, au point de m'in- 
spirer des craintes sérieuses d’une mort 
prochaine. C’est aussi que la phthisie est 
curable lorsqu'elle est combattue par des 
médicaments appropriés. Enfin c’est que 
les doses infinitésimales sont efficaces, 
puisque je n’ai pas administré d'autre dilu-— 


tion que la 30°. 
D' TURREL. 


CORRESPONDANCE. 


À Monsieur le Rédacteur en chef 


de la Bibliothèque homæopathique. 


Cher monsieur et très-honoré confrère, 


En 1862, je consignais dans la lettre sui- 
vante, adressée à l’Homæopathe belge et à la 
Rivista onopatica, la relation d’un fait qui 
m'avait paru mériter l’attention de nos col- 
lègues et du public. | 

Voici la lettre : 

« Je crois fort à propos de vous commu - 
« niquer un fait particulier qui montre une 
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fois de plus que le médecin homæopathe, 
en se guidant d’après les symptômes, peut, 
bien qu’ignorant la cause du mal souvent 
obscure et cachée, obtenir des résultats 
bien plus certains, plus avantageux, plus 
rapides, que ne peuvent le faire ses con-— 
frères les allopathes, chez qui le traite- 
ment est subordonné aux hypothèses d’un 
diagnostic toujours difficile et quelquefois 
établir à priori. Le 29 du 
mois passé, en rentrant chez moi à midi 


« 


impossible à 


et demi, je trouvai ma mère, âgée de 70 
ans, se tordant en proie aux plus vives 
douleurs — la face cadavéreuse, vomis- 
sant avec effort des matières verdâtres; — 
sur un fauteuil, offrant les mêmes symp- 
tômes et soumise aux mêmes douleurs, 
était étendue ma femme serrant convulsi- 
vement ma jeune fille de 2 ans, qui ne 
donnait d’autres signes de vie que des 
soubresauts convulsifs, suivis de vomisse- 
ments de même nature; dans la chambre 
à côté, gémissait pareillement une jeune 
couturière venue à la maison depuis le 
matin. 

« Qu’on juge de mon état à la vue de ce 
navrant tableau ! Il y avait bien là tous les 
symptômes d’un empoisonnement, puisque 
quatre heures avant j'avais quitté tout ce 
monde en parfaite santé. À mes interro- 
gations pour connaître la substance véné- 
neuse à laquelle ces désordres étaient dus, 


« je n’obtenais de la part des malades au- 


cune réponse; quant aux domestiques en 
pleurs, ils déclaraient ne rien savoir. 

« Ïl n’y avait pourtant pas de temps à 
perdre, pour mon enfant surtout! Un 
examen rapide, et fait avec le sang- 
froid que je pouvais conserver dans ces 
terribles circonstances ,-me montra les 


symptômes suivants : 


« 


« 


« 
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« Prostration des forces ; froid général 
de tout le corps ; sueurs froides visqueu-— 
ses; pouls lent et presque éteint; verti- 
ges; soif vive; face pâle, froide, hippo- 
cratique, avec nez effilé, cercle bleu 
autour des yeux; langue sèche, noirâtre; 
brülement dans l’arrière-bouche; dou- 
leurs brülantes dans le creux de l’estomac ; 
vomissements d’écume et de mucosités 
vertes; constipation. L’analogie de ces 
symptômes avec ceux que présente la 
pathogénésie de veratrum m'y fit immé- 
diatement recourir; sept ou huit globules 
de la 12° dilution, jetés à la hâte dans un 
verre d’eau, furent aussitôt administrés, à 
petites gorgées, à tous les malades indis- 
tinctement. 

« Pendant ce temps plusieurs amis de la 
famille étaient accourus. Le médecin du 
consulat d'Italie (M. le D' Chevalier Ste- 
fanini), allopathe distingué, était accouru 
comme les autres, et voulait à tout prix 
administrer un émétique. À ma prière, il 
m'accorda quelques minutes de répit. 

« À la première ou à la seconde gorgée 
de veratrum chez ma mère, ma femme et 
la couturière, les vomissements cessèrent 
et les douleurs diminuèrent. Ma jeune en- 
fant, elle, reprit connaissance; la chaleur 
se rétablit, mais les vomissements (pen- 
dant une demi-heure) redoublèrent, quoi- 
que sans efforts. Bref, le mieux con- 
tinua chez tous, et rendit inutiles les se- 
cours de l’allopathie, témoin, aussi bien 
que les autres personnes présentes, de 
l’entier rétablissement de quatre mori- 
bonds, rétablissement opéré trois heures 
après, sous l’action du simple verre d’eau 
dans lequel avaient été jetés les globules 


de veratrum! Le soir la table de famille 


nous réunissait tous, et on en rendit grâce 
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« à la Providence et à l’homæopathie. A 
« quelle substance est dû cet empoisonne- 
« ment? Nous l’ignorons encore après trente- 
« cinq jours écoulés. Nous ne pouvons que 
« soupçonner le lait d’avoir produit ces 
« désordres, car les personnes de la mai- 
« son qui n'en avaient pas pris n’ont rien 
« éprouvé. De ce nombre sont les deux 
« domestiques, mon frère et moi. Mais ce 
« lait lui-même, que contenait-il? Et com- 
« ment expliquer que ce lait a été pris im- 
« punément dans d’autres familles qui s’en 
« sont servies ? 

« Le voile qui couvre ce mystère ne sera 
« peut-être jamais soulevé !.. 

« En présence de cette obscurité dans la 
« cause morbide, comment aurait agi un 
« allopathe ? Le cas était plus qu’urgent. A 
« quel antidote aurait-il eu recours ? Serait- 
« il parvenu, même à force d’émétique, à 
« arrêter le mal aussi rapidement, sans lais- 
« ser aucune trace du prétendu antidote em- 
« ployé, et surtout chez une frêle créature 
« de deux ans? 

« Questions auxquelles nous nous abste- 
« nons de répondre. » 


Smyrne, 2 septembre 1862. 


Cette année, c’est-à-dire après un laps de 
six ans, une servante que nous avions à notre 
service lors de l’accident, et que je rencon- 
trai dans une famille de ma connaissance, me 
fit l’aveu que, des étagères rangées au-dessus 
des fourneaux de la cuisine où elle faisait 
bouillir le lait, une petite boite en papier 
contenant des allumettes phosphoriques était 
tombée dans le lait. Elle avait servi ce lait, 
qu'on avait mêlé au café, et en voyant les 
désordres produits plus tard chez les quatre 
personnes, elle n’avait pas osé révéler ce qui 
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enétait, depeurd’êtrefortementréprimandée, 
renvoyée, et de subir quelque châtiment. 

Ainsi voilà un mystère expliqué, et si nous 
avons cru de notre devoir de publier ce fait, 
c’est afin de constater une fois de plus l’efñi- 
cacité des doses infinitésimales, — la puis- 
sante énergie du veratrum contre les empoi- 
sonnements par le phosphore, et surtout l’ex— 
cellence de la méthode homæopathique, qui, 
sans perdre un temp précieux à remonter à 
des causes cachées, s'applique exclusivement 
à saisir l’ensemble des symptômes pour y 
opposer le médicament dont la pathogénésie 
offre le plus de similitude, d’analogie, au 
cas donné. 

Je me permets de vous trauscrire ce faitet 
les quelques réflexions qui l’accompagnent, 
dans l'espoir que si vous lui accordez une 
petite place dans votre Bibliothèque homæopa- 
thique, il sera de quelque utilité pratique, 
vu les nombreux accidents d’empoisonne- 
ments qui affligent sans cesse une foule de 
familles depuis l’usage tellement commun des 
allumettes phosphoriques. 


Agréez, cher monsieur et très-honoré con- 
frère, l’assurance de ma considération la 
plus distinguée. 


Smyrne, le 28 novembre 1868. 


D’ CRicrai 


LIVRES REÇUS. 


on 


4° Nouvelles données de matière médicale homæopathique 
et de toxicologie, ou des propriétés physiologiques et 
curatives d'un certain nombre de substances encore 
peu connues et peu étudiées en médecine. Deuxième 
série, Une preuve sur les doses. Belladone, robinia 
acacia , iodure de potassium , sarracène pourpre, 
vétyver, par le Dr L. T. Houat, de l'ile de la Réunion. 
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Mebicinal-Nath, Dr. CE. Sriebrit Trints, in Dres- 
den, — Gin biographifdes Denfmal von Sanitits- 
rath, Dr. Birfdel, in Dresben. Bern. 

Die Gomôvopathie und Die GSombopathen. — 
Gin Veitrag gur SNultur bderfelben von Profeffor 
Dr. Munt, 


Uleber bas Mefen der Sombopathie. — Populürer 
Vortrg, gebalten in Berner Orofrathsfaale an 
22, Mai 1868, von Prof. Dr. Munf. Bern. 
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UNE RECTIFICATION. 


L’Hahnemannisme, dans son dernier nu- 
méro, fait annoncer par la Bibliothèque ho- 
moæopathique la rentrée du D' Chargé au 
Dispensaire Saint-Laurent. 

Pour rentrer quelque part, il faut en être 
sorti; or le D” Chargé n’est jamais sorti du 
Dispensaire Saint-Laurent. 

Il a pu, par absence ou par un autre mo- 
tif, y suspendre sa présence, mais son nom 
n’y à jamais été effacé. 

Les consultations du Dispensaire Saint- 
Laurent ont lieu tous les dimanches. Oui, 
mais il n’est pas exact de dire qu’elles du- 
rent de 3 à 5 heures ; elles commencent à 3 
heures et se prolongent aussi longtemps que 
se présentent des consultants, et l’heure du 
départ est sonnée au plus tôt à 6 heures. 


# 
. LEA 


MA CONVERSION A L'HOMOEOPATHIE. 


Nous avons à regretter de n’avoir rien pu- 
blié depuis longtemps des travaux continus 
pourtant et fort intéressants de notre émi- 
nent confrère et ami le D' Chauvet, mais 
nos lecteurs recevront bientôt un dédommage- 


: VARIÉTÉS. 


ment sous ce titre : Ma conversion à l’homæo- 
pathe. 


AUTRES PROMESSES QUI SE RÉALISERONT 
BIENTÔT. 


1° PHARMACOTAXIE, ou classification des mé- 
dicaments, par le D' Granier. 

2° COMMENTAIRES SUR LA THÉRAPEUTIQUE : 
dynamisme vital et médicamenteux, par le 
D: Perrussel, de Lyon. 


3e LEs TRANSFORMATIONS EN MÉDECINE, par le 
D' Brentano, traduit de l'italien par Ar- 
nulphy, de Nice, président honoraire de 
l'Académie homæopathique de Turin. 


4° ConNTRIBUTION au traitement homæopathique 
de la diphthérite (angine couenneuse), par 
le D' de Villers, de Dresde, traduit de 
l’allemand (extrait de Neue Zeitschript für 
homoæop : Klimik). 

5° LEs CARACTÉRISTIQUES DES MÉDICAMENTS : 
ce qu'il y a de plus nécessaire à connaître 
dans la matière médicale, par le D' Ad. 
Gerhardt de Baltimore, traduit de l’alle- 
mand (Handbuch der homôopathe), avec 
des additions nombreuses, par le D'A. 
Chargé. 

6° LETTRES D'UN ADVERSAIRE ET D'UN CLIENT DE 
L’HOMOEOPATHIE, recueillies par le D' Roux 
(de Cette). — Suite. 


x 
x* * 


L’ACIDE PHÉNIQUE CONTRE LES MOUSTIQUES. 


Les établissements britanniques de la côte 
africaine sont généralement situés dans des 
bassins de grandes rivières, dans des bas- 
fonds où la proximité de l’eau douce ou sau- 
mâtre, jointe à l’extrème chaleur du climat, 
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donne naissance à des multitudes d’insectes 
qui font le supplice des Européens et leur 
rendent l’existence à peine supportable. Or, 
contre les attaques de ces parasites, l’acide 
phénique s’est montré un puissant préventif; 
et je tiens des plus hautes autorités de la 
colonie que, par un simple épongement de 
la peau avec une solution faible de cet acide, 
les Anglais peuvent enfin prendre un repos 
confortable pendant toute la durée des nuits, 
efficacement protégés contre l’insatiable vo- 
racité des moustiqnes, ce fléau des régions 
tropicales. 


(Extrait du rapport officiel adressé par M. N.W. Mc Coy, 
chirurgien colonial de Sierra-Leone, au gouverneur 
de l’Afrique occidentale, relativement aux propriétés 
sanitaires de l'acide phénique.) British medical du 
17 octobre 1868. 


UN NOUVEAU JOURNAL HOMOEOPATHIQUE 
A PHILADELPHIE. 


On lit dans le dernier numéro du Journal 
du Dispensaire Hahnemann de Bruxelles : 


« Nous recevons de Philadelphie le nu- 
méro 1° d'un nouveau journal homæopathi- 
que nommé Le Soleil homæopathique. 

«À en juger parle numéro que nous avons 
sous les yeux, la nouvelle publication amé- 
ricaine sera digne de figurer à côté de toutes 
celles que le Nouveau Monde fait paraître 
périodiquement pour la défense et la propa- 
gation de notre doctrine. 

« Voici, du reste, le résumé succinct de 
ce premier numéro. 

« Le but que se proposent les rédacteurs 
est de répandre le plus possible les bienfaits 
de la doctrine hahnemannienne et d’en faire 
connaître les résultats merveilleux. Outre de 
nombreux faits cliniques qui viendront mettre 
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au jour la puissance curative de l’homæopa- 
thie et confondre ses détracteurs systémati- 
ques, la publication donnera mensuellement 
un état sommaire des maladies épidémiques, 
endémiques et contagieuses. Elle embrassera 
l’histoire du progrès de la nouvelle doctrine 
en suivant la marche envahissante que les 
institutions médicales, les sociétés et les dis- 
pensaires favorisent si bien dans le Nouveau 
Monde. En un mot, tout ce qui intéresse la 
pratique sera le but des recherches les plus 
savantes et les plus impartiales. Cette pro- 
fession de foi quiouvre les colonnes du jour- 
nal est à la fois digne de la doctrine et des 
savants praticiens qui se sont imposé sa pu- 
blication. » 


UN BON EXEMPLE A SUIVRE. 


Cet exemple nous vient de Rome, où notre 
excellent confrère le D' Ladelci a été ap- 
pelé à la chaire de botanique à l’Université 
de Rome, chaire devenue vacante par la 
mort du professeur Sanguinetti. 

Hahnemannien comme nous, le Dr Ladelci 
n’a pas été trouvé indigne d’entrer dans l’en— 
seignement officiel. C’est pour nous une joie 
et pour les médecins à Rome un précieux en- 
couragement. 


NÉCROLOGIE. 


Mort du jeune Imbert Gourbeyre. 


M. le D' Imbert Gourbeyre, professeur à 
l'Ecole secondaire de médecine de Clermont, 
vient d’être cruellement frappé dans ses af- 
fections par la perte de son fils, âgé de 
21 ans, interne à l'Hôtel-Dieu de Clermont, 
mort victime de son dévouement, d’une pe- 
tite vérole qu’il avait contractée dans l’exer- 
cice de ses fonctions. 

Ce jeune homme s'était déjà distingué par 
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les deux grandes qualités qui font les méde- 
cins éminents, l'amour du travail et une ar— 
dente charité. Nous nous associons de tout 
notre cœur à la douleur et aux regrets de sa 
famille et de ses amis. 


Mort du D' Fleischmann à Vienne (Autriche). 


Après avoir exprimé nos regrets devant 
des espérances perdues, sachons rendre hom- 
mage au talent, à l'expérience et aux services 
rendus. Le D' Fleischmann a été et sera 
toujours une des gloires de l’école homæo- 
pathique; nous l’avons connu personnelle- 
ment en 1847, et nous pouvons, en con— 
naissance de cause, rendre bon témoignage 
de son mérite, qui lui avait valu une position 
exceptionnelle. 

Dans’ sa longue carrière, le D' Fleisch- 
mann a su conquérir bien des titres à la re- 
connaissance publique; mais le titre qui 
rendra sa mémoire impérissable, c’est d’a- 
voir fondé et dirigé pendant plus de trente 
ans l’hôpital de Gumpendorff, qui a été en Al- 
lemagne même le premier hôpital homœæo- 
pathique, et qui mérite ainsi d’être consi- 
déré comme la première pépinière de méde- 
cins homæopathes. 

Ainsi passent les maîtres! Pour les rem- 
placer, faisons des élèves, et pour faire des 
élèves, ayons des hôpitaux! 

és 


ERRATA. 


Page 268, 2e col., 32e ligne, au lieu de : symplomo- 
logie, lisez: symplomatologie. 

Page 269, 1re col., 14° ligne, au lieu de: le poison, en 
produisant le même effet sur tous les organes, lisez: 
organismes. 

Page 270, 1re col., 2e ligne, au lieu de : = o, lisez: 
Le Ge 

Page 385, 2e col., 43e ligne, au lieu de: Pilcavin, 
lisez : Pilcarn. . 

Page 387, 2e col., 38° ligne, au lieu de: dont le ré- 
formateur français, lisez: dont le professeur français, 
etc. 
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TABLE ANALYTIQUE DU PREMIER VOLUME 


A 


Aconit Napel (Aconitum napellus), par le Dr A. Chargé. 
Pages 345-372. 

Angine inflammatoire (mal de gorge aigu, esquinan- 
cie), par le D" A. Chargé. 166. 

Antidotes, par le Dr Granier. 329, 

A propos de la discussion sur la liberté de l'enseigne- 
ment supérieur, par le D' A. Chargé, 201. 

A propos de la liberté de l'enseignement supérieur, spé- 
cialement de la médecine, par le Dr Turrel. 249. 

A propos de la variole. Efficacité du vaccin dynamisé 
comme médicament et comme préservatif, par le 
Dr Turrel, 349. 

Arnica, ses bienfaits, 16. 

Arsenic (de l’) dans le traitement du panaris, par le 
D: Roux (de Cette). 199. 

Asphyxie par le poussier de charbon allumé. 376. 

Avis aux baigneurs. 248. 


B 


Bains de mer (les) de la Méditerranée et de l'Océan, — 
Hygiène, thérapeutique, par le DrTurrel. 185. 

Bibliographie. Application de la médecine homæopa- 
thique aux traitements chirurgicaux, par Ch. Bojanus 
(Bruxelles-Paris. J.-B. Baïllière et fils). 94-124, 

Bibliographie. Études sur les Eaux minérales de Caute- 
rets (Hautes-Pyrénées), par le D' Comandré. 245, 


C 


Café (le), contrepoison du tabac. 376. 

Calcarea carbonica. Efficacité curative du carbonate de 
chaux, à l'adresse de ceux qui doutent encore de 
l'action des doses infinitésimales, par le D: Goulon 
(de Weymar). 60. 

Calomnie (une) à redresser, par le Dr A. Chargé. 337. 

Caractéristiques de certains médicaments. 311. 

1868 


Catéchisme de l'homæopathie, par demandes et par ré- 
ponses, pour l'instruction des partisans de l’homæopa- 
thie, par le D' G. 0. Kleinert (Nordhausen, 1864). — 
Traduit de l'allemand par George Weber, pharma- 
cien à Paris, 57, 309, 317, 356. 

Causeries cliniques, par le Dr Ch. Dulac. 390. 

Cholera (2 observations), par le D' Turrel. 86. 

Coloquinte, par le Dr A. Chargé. 91. 

Commentaires sur la thérapeutique. Observations clini- 
ques par le Dr Perrussel. 129. 

Correspondance du D" C. Dulac. 355. 

Correspondance. Lettres de M. Alph. Foussemagne, de 
Lyon, ancien notaire. 126. 

Correspondance du Dr Gillet, de Marseille. 168. 

Correspondance de M. Renault, juge de paix. 390. 

Correspondance, par le Dr Rossi. 211. 

Correspondance. Lettre du D: Turrel. 143. 

Cours de médecine, par le Dr Simon fils. 16. 

Cricca (Dr). Lettre. Du veratrum dans l'empoisonnement, 
par les allumettes phosphoriques. 404, 

Cyanure (du) de mercure dans le traitement de la diph- 
térite. Observation par le D' Beck, 162, 


D 


Découverte (une) en thérapeutique, qui rend à Hahne-- 
mann une tardive mais éclatante justice, par le 
Dr A. Chargé. 108. 

Danger des inhumations précipitées. 280. 

Dangers de certains cosméliques, par le D' Ligneau, 
216. 

Démonstration (la) des petites doses dites infinitésimales. 
par le Dr Turrel. 61, 

Des fortes doses et des petites doses dans les maladies 
aiguës. Opinion motivée du Dr Weber, 93. 

Dispensaire homæopathique Saint-Laurent, par le Dr 
A. Chargé. 360. 


26 


410 


Doses infinitésimales. 1° Origine des doses infinitési- 
males, par le Dr Chauvet (de Tours). 
2° Action des doses infinitésimales. 
3° Mode d’action des doses infinitésimales. 
4 Utilité pratique des doses infinitésimales. 40-97- 

190-233-252-275-291. 

Dyssenterie. De ses symptômes et de son traitement, 

par le Dr A. Chargé. 48. 


E 


École (l) de Montpellier considérée dans ses rapports 
avec l’homæopathie, par le Dr Roux (de Cette). 33. 

Empoisonnement par des doses infinitésimales. 216. 

Esquisse d'un plus long bravail sur les médicaments à 
propriétés variables et à propriétés permanentes ou 
iso et métadynamiques, par le D" Alph. Beck. 361- 
377-397. 

Evénement (un grand), par le D' A. Chargé. 393-397. 


G 


Glose sur divers points, par le Dr Gastier. 78. 
Grippe (de la). Fièvre catarrhale épidémique ; influenza, 
Par le D: A. Chargé. 


H 


Hahnemann. Organon de l’art de guérir (extraits), par 
le Dr A. Chargé. 113. 

Histoire (1) thérapeutique des eaux minérales confirme 
la loi homœæopathique, par le D° A. Chargé. 242. 
Homæogénie (de l'}, par le D' Granier (de Nîmes). 145. 

Homæopathie (|) en Amérique, 140. 

Homæopathie (|) en Angleterre. 128. 

Homæopathie {l) en Angleterre, Meeting annuel des 
administrateurs et souscripteurs de l'hôpital homæo- 
pathique de Londres. 231, 

Homæopathie (|) en Espagne, par le Dr Alvarez. 213. 

Homæopathie (de l”} à Londres. 59. 

Homæopaihie (1”) à New-York. 296. 

Homæopathie (de l”) en Suisse, par le D' Perrussell., 58. 

Homæopathie (|) à Vienne, par le D" A. Chargé. 348. 


I 


Individualisation (de l) médicamenteuse et des doses du 
médicament dans la thérapeutique hahnemannienne, 
par le D: Perrussel. 105. 


K 


Kissingen. Note pour servir à l'histoire de ses eaux, par 
le Dr A. Chargé. 56. 


TABLE DES MATIÈRES. 


L 


Lettre du D' Franco, suivie de réflexions, par le 
Dr À. Chargé. 31. 

Leitres d’un adversaire et d'un client de l’homæopathie, 
recueillies par le Dr Roux (de Cette). 383. 

Livres reçus par la rédaction de la Bibl. hom. 406. 

Lui (la) thérapeutique homæopathique, dite des sembla- 
bles, réclame sa place légitime dans l'ordre des autres 
lois de la nature admises par les sciences naturelles 
et assises sur des faits incontestés; par le Dr Villers. 
265. 


M 


Matière médicale. Acide picrique; ses effets physiologi- 
ques et son efficacité curative, parle Dr A. Chargé. 209. 

Matière médicale. Hydrastis du Canada (hydrastis 
canadensis), par le Dr Williamson. 256. 

Matière médicale. De la Pulsatille (anemone pratensis), 
ses caractéristiques, par le D' Gross. 229, 

Médecine clinique. Première observation : Amygdalite 
chronique. Engorgement induré des amygdales. Iode, 
Guérison. Deuxième observation : Éclampsie, par le 
Dr Turrel. 

Médecine clinique. Érysipèle phlegmoneux du bras, par 
le Dr Turrel. 303. 

Médecine clinique. Fièvre inflammatoire, Observation 
du D'Gueyrard, avec annotation du D' A. Chargé. 381. 

Médecine clinique. Mydrastis canadensis; son succès 
dans une maladie compliquée de l'utérus et de l’appa- 
reil digestif, par C. W. Boyer, M. D. Auburn, n. y. 
257. 

Médecine clinique. Laryngite aiguë. Cordes vocales dé- 
gagées en quelques heures par l'emploi d’argentum 
et drosera, par le Dr Frestier (Lyon). 85. 

Médecine clinique. Fistule lacrymale consécutive à la 
rougeole, par le Dr Turrel. 289. 

Médecine clinique, observations par le baron Monestrol. 
66, 

Médecine clinique. Observation (extrait du British 
Journ.of Hom.)suivie deréflexions par le D' A. Chargé. 
54. 

Médecine clinique. Observations tirées de la pratique 
du Dr Gastier et suivie d’une conclusion par le 
Dr A. Chargé. 204. 


Médecine clinique. Observations pratiques par le Dr W. | 


E. Payne, de Bath (Maine). 333. 
Médecine clinique. Rougeole, par le D: Turrel. 223. 
Médecine clinique. Scarlatine angineuse grave. Symp- 
tômes de méningite. Durée réduite à huit jours. Gué- 
rison, par le Dr Arnulphy (Nice). 28. 


a TE 


te 


TABLE DES MATIÈRES. 


Médecine clinique. Première observation : Tumeur en- 
kystée du genou. Deuxième obs. : Verrues; par le 
Dr Turrel. 164. 
Médecine clinique. 1° Verrues. —- Incontinence d’urine. 
Thuja. Guérison. ‘ 
2° Nouvelle observation de guérison d'incontinence 
d'urine par Thuja. 

3° Cécité à l'œil gauche, hémiopie à l'œil droit. Gué- 
rison par le carbonate de lithine. Lithium carbonti- 
cum. 

4° Surdité. Écoulement purulent et fétide des oreilles. 
Guérison par le Tellure. Tellurium. 

5° Gerçures douloureuses et saignantes au bout des 
doigts. Guérison par le pétrole. Petroleum. 

6° Effet de l'acide benzoïque sur l'urine. 270-271- 
272-273-9274. 

Médecine vétérinaire. Morve des chevaux, par Cour- 
douan, de Marseille. 223-239-9278. 


N 


Nécrologie. Mort du Dr Gastier. 112, 
— — Dr Latière. 328. 
—— — du baron de Monestrol. 328. 
— — Dr Trinks. 328. 


— — du jeune Imbert-Gourbeyre. 408. 
— — Dr Fleischmann, à Vienne (Autriche). 
408. 


Note pour servir à l'histoire du Coqueret (Physalis al- 
kekengi), par le Dr A. Chargé. 214. 

Notes sur certains médicaments homæopathiques, sui- 
vies d'observations démontrant leurs effets curatifs, 
par Arthur C. Clifion esq. Northampton. 281. 

Notice nécrologique sur le Dr baron de Monestrol, par le 
D: Perrussel. 339, 


0 


Opinion de Récamier sur le rôle important des corps 


impondérables. 144, 
Opposition (de l”) allopathique, par le professeur Im- 
bert-Gourbeyre, 17. 


P 


Panaris (du) et de son traitement, par le Dr A. Chargé. 
136. 

Philosophie médicale. De la nécessité de fonder la 

science médicale sur des principes, et de la voie 
qu'il faut prendre pour y parvenir, par le Dr Arréat. 
81. 

Phthisie pulmonaire. Observation par le D' Turrel. 


à 140. 


: 


411 


R 


Rage. Préservation par l'inoculation du venin de la vi- 
père. 96. 

Remerciments, par le D' A. Chargé. 376. 

Résidences d'hiver, par le D' Turrel, 313. 

Revue, par le Dr Loin. 217. 

Rhume de cerveau (coryza), par le Dr A. Chargé. 30. 


S 


Similia similibus (extrait de la Trib. méd.). 327. 

Simple communication à MM. les étudiants en médecine 
de toutes les Écoles. 304. 

Société Hahnenannienne de Madrid (sa profession de 
foi), par le D" A, Chargé, 65. 

Subslitution et Homæopathie, par le Dr Chauvet. 297. 

Sucre (du) de lait, de sa purification, de son emploi 
médical envisagé surtout au point de vue de l’ho- 
mœæopathie, par E. Seutin, ph. à Bruxelles, avec une 
note de M. Georges Weber, ph. à Paris. 260. 


“c 


Tâtonnements (les) de la thérapeutique, par le D' Tur- 
rel. 236. 
Transmission de la syphilis par une dragée, 112. 


U 


Ulcères dyscrasiques ; leurs différentes formes, leur trai- 
tement, par le Dr Bojanus. 367. 

Un avis salutaire aux cullivateurs. 248. 

Une énigme. 32, 

Une visite à Vichy, par le Dr A. Chargé. 308. 


V 


Variélés, —Absorption médicamenteuse par la paume des 
mains. 392, 

— Acide phénique (|) contre les moustiques. 
406. 

— Autres premesses qui se réaliseront bientôt. 
407. 

— Conseil de retourner en arrière, par le Dr A, 
Chargé. 32. 

— De la divisibilité de la matière; où s’arrête- 
t-elle ?—De l’asphyxie par immersion.—Sur 
un danger d’empoisonnement par le pain cuit 
dans des fours chauffés avec des bois de dé- 
molition ou avec des traverses usées du 
chemin de fer, par le D' Vohl, de Cologne. 
— Observation sur des cartes de visite vé- 
néneuses, par le Dr Aeillstein. 263. 


412 TABLE DES MATIÈRES. 


Variétés. — De la mortalité en Angleterre. 215. | Variélés.—Un bon exemple à suivre, Dr Ladelci, à Rome. 
— Fraises. 80. — Un cas de légitime défense, par le D' Perrus- 
— Un hôpital homæopathique à Bénarès. 15. sel. 33. j 
— Homme {l') etle serpent. 392. — Un petit croquis de la confraternité médicale 
—  Opium associé à la digitale contre l'excitation chez les Tourangeaux. 64. 
des aliénés. 344. | — Un petit mot entre deux parenthèses, par le 
— Maladies causées par un excès de chaleur. | D: A. Chargé. 16. 
Diarrhée. — Nausées. 264. —  Vaccine {de la). 168. 


— Rectification (une). 406. 

— Ma conversionàl’homæopathie, par le Dr Chau- 
vet. 406 (annoncée). 

— Société homæopathique du nord et du centre 


Veralrum album (le) révélé à l'Académie impériale de 
médecine, en compagnie du Veratrum vivide, par le 
Dr A. Chargé. 69. FAIT 


de l'Angleterre. 247. Vocation (de la) du médecin, par le Dr A. Chargé, 115, 
— Le soleil homæopathique. Nouveau journal | Vulgarisalion (de la) des sciences en général et de la 
hom. à Philadelphie. 407. popularisation de la médecine en particulier, par le 
— Tournesol, Ses effets. 216. docteur A. Chargé. 5, 
ÿ ÿ .? ’ 
Æ ; 


» 


F 
Paris — Imprimerie J OUAUST, 338, rue Saint-Honoré. 








su 





si 





"ARTE LR à 


NS 


Co | 
LP USE 





RAD 


nee 2, 


M = 





: 
“ju 


à res \®7 
LE LS 2 v 








